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Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

APRESENTACAO

Auniversidade contemporanea é constantemente interpelada pelos desa-
fios sociais, econdmicos e culturais que atravessam nossas sociedades.
Entre esses desafios, a Agenda 2030 da ONU, com seus Objetivos de De-
senvolvimento Sustentavel (ODS), propde um horizonte comum: construir
um mundo mais justo, solidario e sustentavel. Nesse contexto, a extensao
universitaria surge ndo apenas como uma dimensao complementar da
vida académica, mas como espagco privilegiado de dialogo entre universi-
dade e sociedade, entre ciéncia e vida, entre saberes e praticas.

O ODS 3 - Saude e Bem-Estar ocupa lugar central neste livro, mas sua re-
alizacao so6 é possivel em articulagdo com outros objetivos, como o com-
bate a pobreza (ODS 1), a educacao de qualidade (ODS 4), a redugéo das
desigualdades (ODS 10) e a promogéao da paz e da justica (ODS 16). Ao re-
unir projetos de diferentes cursos da area da saude, a Universidade Cato6-
lica de Pernambuco reafirma que a promoc¢éo da vida exige uma aborda-
gem integral e interdisciplinar, capaz de compreender a saude ndo como
auséncia de doenga, mas como direito, dignidade e bem-estar em todas
as dimensodes da existéncia.

Esta coletdnea nasce, portanto, da convicgao de que a universidade nao
pode se fechar sobre si mesma. Ao contrario, ela se torna fiel a sua missao
quando se abre ao encontro com as comunidades, ao didlogo com as ne-
cessidades concretas das populagdes e a escuta das vozes muitas vezes
silenciadas. Cada capitulo deste livro €, nesse sentido, um testemunho da
vocacgao transformadora da extensao universitaria: transformar e ser
transformada, ensinar e aprender, cuidar e ser cuidada.

O livro estd estruturado em eixos tematicos que evidenciam a diversidade
e a riqueza das praticas de extensao na area da saude. Essa organizagao
permite que o leitor perceba ndo apenas a variedade das experiéncias,
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mas também a unidade de propodsito que as sustenta: a promogéao do
bem-estar e da vida digna.

No eixo de Psicologia e Saude Mental, encontramos experiéncias voltadas
a escuta, ao cuidado com a saude mental e a clinica ampliada. Os capitu-
los mostram que promover saude € também enfrentar preconceitos, vio-
léncias e desigualdades, abrindo espacos de subjetivagao e cidadania. A
psicologia, ao dialogar com comunidades e grupos em situacao de vulne-
rabilidade, ensina-nos que saude mental é indissociavel de justica social
e participacéo.

O eixo Fisioterapia e Nutrigcdo traz projetos que unem conhecimento téc-
nico e compromisso social. Aqui, a extenséo se realiza no cuidado com o
corpo e no acompanhamento de processos de reabilitagcao, prevencao e
promogéao da salude. As experiéncias descritas evidenciam que a fisiotera-
pia e a nutricdo, quando exercida em didlogo com as realidades locais,
amplia horizontes de inclusdo e autonomia para sujeitos e comunidades.

No eixo de Fonoaudiologia, os capitulos revelam a dimensao da comuni-
cacao como elemento constitutivo da saude. Dar voz, possibilitar a es-
cuta, criar condigcdes para que a linguagem seja instrumento de cidadania
e de participacao social sdo dimensdes que este mdédulo destaca com
sensibilidade. Ao promover saude comunicacional, a fonoaudiologia rea-
firma aimportancia de enxergar a sallde em sua amplitude: como relagéo,
vinculo e possibilidade de expresséo.

Por fim, o eixo de Medicina reune um conjunto diverso de experiéncias,
que vao da atencéo primaria as praticas hospitalares, passando por inici-
ativas de humanizacao, sustentabilidade e cuidado integral. Este médulo
evidencia como a formacéo médica se fortalece quando estd em didlogo
com a comunidade, e como a pratica clinica se enriquece quando é atra-
vessada pela extensao universitaria. Mais do que formar médicos, trata-se
de formar profissionais davida, capazes de olhar para cada paciente como
sujeito de direitos e membro de uma coletividade.

-10 -



Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

Ao reunir essas experiéncias, o livro demonstra que a universidade nao é
apenas produtora de conhecimento técnico-cientifico, mas também es-
paco de cidadania e de esperanca. A extensao universitaria, aqui narrada
em diferentes projetos, mostra que os ODS ndo sao metas distantes, mas
podem se tornar praticas pedagoégicas e comunitarias cotidianas.

Cada capitulo, cada mdédulo, cada experiéncia relatada nos convida a re-
fletir: qual é o papel da universidade no século XXI? A resposta, sugerida
por esta obra, é clara: a universidade é chamada a ser presenca transfor-
madora, lugar de encontro, espaco de escuta e motor de justiga social.

Este livro, portanto, € mais do que uma coletanea de relatos: é um teste-
munho do compromisso da UNICAP com avida e com o futuro. Ao mesmo
tempo, € um convite. Um convite para que estudantes, professores, ges-
tores, profissionais de salde e membros da sociedade reconhegam que a
promogéao da saude e do bem-estar é tarefa coletiva, que exige correspon-
sabilidade e engajamento.

Que estas paginas inspirem novas praticas, fortalegam convicgdes e ani-
mem coracoes a acreditar que uma universidade engajada com os ODS é
capaz de gerar impacto real na vida das pessoas e de transformar realida-
des.

Boa Leitura.

Prof. Dr. Degislando N6brega de Lima
Pré-Reitor de Graduagéo
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CAPITULO 1

O PAPEL DA EXTENSAO UNIVERSITARIA DA UNICAP
NO ALCANCE DO ODS 3: SAUDE E BEM-ESTAR
D.O.l.: https://doi.org/10.5281/zenodo.17094741

Joao Elton de Jesus

O presente estudo analisa o impacto dos projetos de extensdo
universitaria no alcance do Objetivo de Desenvolvimento Sus-
tentavel 3 (ODS 3): Saude e Bem-Estar, a partir da experiéncia da
Universidade Catdlica de Pernambuco (UNICAP). A investigagao
baseou-se em dados sistematizados pela Assessoria de Exten-
sdo e Educacgéao Continuada, referentes a projetos realizados vo-
luntariamente por estud antes entre fevereiro e agosto de 2025.
Inicialmente, discutem-se os desafios globais e locais para a efe-
tivagdo do ODS 3, destacando a persisténcia de desigualdades
em saude e a interdependéncia com determinantes sociais, es-
pecialmente no contexto do Recife. Em seguida, apresenta-se a
extensdo universitaria como eixo estratégico para a Agenda
2030, considerando sua fungdo de articular ensino, pesquisa e
compromisso social. Por fim, analisa-se o conjunto de 36 proje-
tos promovidos pela Universidade Catdlica de Pernambuco vin-
culados ao ODS 3, abrangendo iniciativas em Medicina, Fisiote-
rapia, Psicologia, Ciéncias Bioldgicas e Fonoaudiologia, com es-
pecial destaque para o protagonismo das ligas académicas.
Conclui-se que a extensdo universitaria exerce um duplo im-
pacto: de um lado, contribui diretamente para a melhoria da sa-
ude comunitaria; de outro, forma profissionais comprometidos
com a equidade, a solidariedade e a justica social. Assim, evi-
dencia-se a centralidade da extensdo na missdo social das uni-
versidades e sua relevancia para a concretizagdo da Agenda
2030.

Palavras-chave: Extensao universitaria; Objetivos de Desenvol-
vimento Sustentavel; ODS 3; Saude e Bem-Estar; Educagéo Su-
perior; Agenda 2030.
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Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

ODS 3 e os desafios globais e locais da satude

Os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) representam o com-
promisso mais abrangente ja firmado pela comunidade internacional em
torno de uma agenda comum para o desenvolvimento humano. Criados
em 2015, no a&mbito da Agenda 2030 das Nacdes Unidas, sucederam os
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio e ampliaram de maneira signifi-
cativa o escopo das metas globais, incorporando dimensdes sociais, eco-
ndémicas, ambientais e institucionais. Ao todo, sdo 17 objetivos e 169 me-
tas que buscam enfrentar os principais desafios da humanidade, em arti-
culacdo com a justica social, a equidade e a sustentabilidade ambiental
(ONU, 2015). Uma de suas marcas fundamentais é a interdependéncia:
nenhum objetivo pode ser alcangado de forma isolada, ja que as metas se
conectam em uma teia que exige politicas publicas transversais e acoes
colaborativas entre governos, sociedade civil e universidades (SACHS,
2015).

Nesse conjunto, destaca-se o ODS 3, formulado como “assegurar uma
vida saudavel e promover o bem-estar para todas e todos, em todas as
idades” (BRASIL, 2023). Trata-se de um dos objetivos mais diretamente li-
gados a dignidade humana, pois reconhece que a salde nao pode ser
compreendida apenas como auséncia de doengas, mas como resultado
de um conjunto de condic¢des sociais, econdmicas e culturais. Como afir-
mam Buss e Pellegrini Filho (2007), a saude deve ser entendida como “ex-
pressdo da qualidade de vida” e esta profundamente vinculada as desi-
gualdades sociais, sendo determinada por fatores que extrapolam o setor
biomédico. A partir dessa perspectiva, o ODS 3 explicita metas que vao
desde a redugéao da mortalidade materna e infantil até o combate as epi-
demias, a prevengao das doengas crénicas nao transmissiveis, a promo-
¢ao da saude mental e a garantia do acesso universal a servigos de quali-
dade.

Nesse sentido, podemos afirmar que tais metas s6 podem ser alcancadas
quando se consideram os chamados determinantes sociais da salde,
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definidos pela Organizagao Mundial da Saude como as condi¢gdes em que
as pessoas nascem, crescem, vivem, trabalham e envelhecem, incluindo
os sistemas de saude (WHO, 2008). O modelo de Dahlgren e Whitehead
(1991) evidencia essa concepgdo ao organizar as influéncias sobre a sa-
ude em diferentes camadas, desde fatores individuais até contextos soci-
oecondmicos mais amplos. Assim, elementos como escolaridade, renda,
habitagao, saneamento basico e acesso a informagao tornam-se decisi-
vos para explicar por que determinados grupos sociais adoecem mais ou
tém maior dificuldade de acesso a tratamentos eficazes. No Brasil, essa
compreensao foi reforgcada por estudos que apontam a persisténcia de
profundas desigualdades regionais e sociais no campo da saude, as quais
impactam diretamente o alcance do ODS 3 (PAIM et al., 2011).

O caso brasileiro é exemplar das tensbes entre avancos institucionais e
desafios persistentes. A criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), em
1988, representou uma conquista histérica ao universalizar o direito a sa-
Ude e ao propor principios de equidade, integralidade e participacao so-
cial. Entretanto, como destacam Almeida e Giovanella (2018), o subfinan-
ciamento crénico, a fragmentacéao das politicas publicas e a desigualdade
No acesso aos servicos continuam comprometendo a efetividade do sis-
tema. Isso se reflete em indicadores preocupantes: enquanto algumas re-
gides apresentam padrbes de atengdo semelhantes aos paises de renda
média-alta, outras ainda convivem com taxas elevadas de mortalidade in-
fantil, desassisténcia em salide mental e caréncias na atencéo basica.

Quando se analisa o contexto local de Pernambuco e de sua capital, Re-
cife, observa-se um retrato que espelha essas desigualdades nacionais.
O indice de Desenvolvimento Sustentéavel das Cidades (IDSC-BR), publi-
cado pelo Instituto Cidades Sustentaveis, aponta que Recife alcangou
apenas 48,23 pontos em 100 no cumprimento da Agenda 2030, ocupando
a 3.5282 posicdo entre os 5.570 municipios brasileiros (INSTITUTO
CIDADES SUSTENTAVEIS, 2023). (imagem 1)
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Geral

Clique em uma avaliacio para ver mais informacdes

PONTUACAD CLASSIFICACAO NIVEL DE
GERAL GERAL DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL

4823 3528 oo

Avaliacdo Atual

Clique em um objetivo para ver mais informacbes

165 ol

Imagem 1 : Avalicdo ODS Recife. Fonte: IDSC, 2025

No que se refere especificamente ao ODS 3, o desempenho é classificado
como baixo, revelando a persisténcia de desafios relacionados a cober-
tura universal, a saude preventiva e ao enfrentamento das desigualdades
no acesso. Esse dado mostra que, apesar da presenca de hospitais de re-
feréncia e centros universitarios, as politicas publicas ainda nado conse-
guem garantir equidade no cuidado em saulde, sobretudo para popula-
¢cOes periféricas e vulneraveis.

Indicadores especificos ajudam a compreender a gravidade desse cena-
rio (Imagem 2). Em relagéo a cobertura vacinal, por exemplo, Recife ja foi
reconhecida como referéncia nacional em campanhas de imunizacéo,
mas recentemente vem apresentando oscilagdes que colocam em risco
metas de erradicacao de doengas como o sarampo e a poliomielite
(BRASIL, 2022). A mortalidade infantil e neonatal continua sendo um de-
safio, com indices elevados em areas mais pobres da cidade, o que difi-
culta o cumprimento das metas 3.1 e 3.2 da Agenda 2030. Além disso, a
mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis, como diabetes, hi-
pertensdo e cancer, permanece em patamares preocupantes, refletindo
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tanto estilos de vida ndo saudaveis quanto falhas no acesso a servigos de
prevengao e acompanhamento (MALTA et al., 2019).

ODS 3: Salde e bem-estar

@ Cobertura vacinal Incidéncia de dengue Pré-natal insuficiente

Mortalidade por suicidio Mortalidade prematura por doengas cronicas ® Unidades Basicas de Saude

Mortalidade infantil (criangas menores de 1ano) nao-transmissiveis Idade média ao morrer

Mortalidade materna Orgamento municipal para a satde Gravidez na adolescéncia
@ Mortalidade na infancia ® Populag&o atendida por equipes de satde da ® Incidéncia de tuberculose
@ Mortalidade neonatal (criancas de O a 27 dias) familia

Mortalidade por Aids Deteccéo de hepatite

Imagem 2 : Indicadores ODS 3. Fonte: IDSC, 2025

Outro ponto critico é a saude mental. O aumento dos casos de depressao,
ansiedade e suicidio, associado a insuficiente oferta de servigos especia-
lizados, demonstra que a meta 3.4, voltada a promocao da saude mental
e ao bem-estar, esta longe de ser alcancada. A situagcao se agrava quando
se observa a juventude e as populagdes em situacio de vulnerabilidade
social, que encontram barreiras ainda maiores para acessar cuidados
adequados (ONU BRASIL, 2020). A incidéncia de doengas como dengue,
tuberculose e hepatites, por sua vez, reforgca a necessidade de politicas
permanentes de vigilancia epidemioldgica, em consonancia com a meta
3.3, mas a precariedade na atencdo primaria compromete a eficacia
desse enfrentamento.

Esses dados evidenciam que os desafios do ODS 3 em Recife ndo se res-
tringem ao setor da saude. Eles revelam a interdependéncia entre salde e
determinantes sociais mais amplos, como moradia, saneamento basico,
mobilidade urbana, escolaridade e renda. Como destaca Buss (2021), a
promocéao da saude exige acoOes intersetoriais que integrem diferentes
areas das politicas publicas, bem como o engajamento de atores comu-
nitarios e académicos. Assim, o desempenho limitado do municipio no
ODS 3 deve ser interpretado como reflexo de desigualdades histéricas e
estruturais que atravessam a realidade urbana brasileira.
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Diante desse cenario, o ODS 3 se apresenta ndo apenas como um com-
promisso global abstrato, mas como um horizonte ético-politico que de-
manda esforgos concretos no nivel local. Em Recife, a persisténcia de in-
dicadores frageis reforga a necessidade de politicas publicas inovadoras,
baseadas na prevencao, na promoc¢éao de saude e naequidade. Ao mesmo
tempo, evidencia-se a importancia de atores nao estatais, como as uni-
versidades, que desempenham um papel estratégico ao articular ensino,
pesquisa e extensao com as demandas reais da sociedade. O fortaleci-
mento da atencao basica, a ampliacdo da saude mental comunitaria e a
educacao em saude sdo exemplos de campos em que a articulagao entre
Estado, sociedade civil e instituicdes académicas pode contribuir para re-
duzir as lacunas de desigualdade e aproximar a cidade das metas do ODS
3.

A extensao universitaria como eixo estratégico para os ODS

A universidade, desde suas origens modernas, assumiu a dupla fungcdo de
formar quadros profissionais e produzir conhecimento cientifico. No en-
tanto, ao longo do século XX, consolidou-se a percepgao de que essas
funcdes ndo bastavam para atender as complexas demandas sociais. Foi
nesse contexto que emergiu a nogao da extensao universitaria, concebida
como um movimento de abertura da universidade a sociedade e de arti-
culacédo entre saberes académicos e populares. No Brasil, essa perspec-
tiva ganhou forga sobretudo a partir da Reforma Universitaria de Coérdoba,
em 1918, que proclamou a necessidade de democratizar o conhecimento
e aproximar a vida académica da realidade social (PAULA, 2017).

Segundo Freire (1996), a educacéao so se realiza plenamente quando esta
em dialogo com a experiéncia concreta dos sujeitos e com a transforma-
¢ao social. A extensdo, nessa perspectiva, constitui-se como o espaco
privilegiado em que o saber académico se coloca a servico do povo, ao
mesmo tempo em que se enriquece no encontro com a pratica

-17 -



comunitaria. Por isso, a Politica Nacional de Extensao Universitaria define
a extensao como um processo interdisciplinar, educativo, cultural, cienti-
fico e politico que promove a interagao transformadora entre universidade
e sociedade (FORPROEX, 2012). Trata-se de uma dimenséao indissociavel
do ensino e da pesquisa, mas que possui especificidade: enquanto a pes-
quisa busca produzir conhecimento e o ensino transmite saberes, a exten-
sao cria uma via de mao dupla, em que o aprendizado académico se con-
fronta com os problemas sociais e se compromete com solucdes coleti-
vas.

Nos ultimos anos, com a crescente importancia da Agenda 2030, a exten-
sao0 universitaria passou a ser reconhecida como um campo estratégico
para a concretizagcdo dos ODS. Isso porque ela possibilita ndo apenas a
disseminagao do conhecimento cientifico, mas a sua aplicacao praticana
melhoria das condi¢gdes de vida da populagdo. Como observa Ribeiro
(2021), “a extensédo se torna espaco privilegiado de operacionalizagdo dos
ODS, porgque conecta diretamente as metas globais com os territérios lo-
cais e com avida concreta das comunidades”. Nesse sentido, as universi-
dades tém sido convocadas a assumir o compromisso de alinhar seus
projetos e programas aos objetivos da sustentabilidade, integrando a mis-
sdo académica com a responsabilidade social.

No Brasil, esse movimento se fortaleceu a partir da Emenda Constitucio-
nal n®85/2015 e, sobretudo, da Resolugéao n® 7/2018 do Conselho Nacio-
nal de Educacgéo, que estabeleceu a curricularizacdo da extensdo. De
acordo com anorma, todas as instituicdes de ensino superior devem des-
tinar pelo menos 10% da carga horaria de seus cursos de graduacéo a ati-
vidades de extenséao, articuladas ao projeto pedagdégico (BRASIL, 2018).
Essa mudanca normativa ndo apenas reforga a centralidade da extenséao,
mas a coloca como requisito para a formacao integral dos estudantes. A
intencao é garantir que a formacgao universitaria ndo se restrinja ao domi-
nio técnico, masinclua a dimensao ética, cidada e social do exercicio pro-
fissional.
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No entanto, para além da curricularizagao obrigatdria, existe um vasto
campo de iniciativas de carater voluntario, movidas pelo protagonismo
discente e pela sensibilidade dos estudantes diante das demandas soci-
ais. E 0 caso dos projetos analisados neste estudo, realizados por alunos
da Universidade Catoélica de Pernambuco (UNICAP), entre fevereiro e
agosto de 2025, a partir da sistematizacao da Assessoria de Extensao e
Educacéo Continuada. Trata-se de iniciativas que ndo se enquadram na
exigéncia legal da curricularizacdo, mas que revelam um movimento es-
pontdneo de engajamento. Esse aspecto é relevante, pois mostra que a
juventude universitaria nao se limita a cumprir obrigagdes formais, mas
busca vivenciar a universidade como espa¢o de compromisso com a so-
ciedade.

Esse protagonismo estudantil encontra respaldo em autores como Furco
(2011), que afirma que experiéncias de aprendizagem baseada no servigo
(service-learning) ampliam ndo apenas competéncias técnicas, mas tam-
bém valores de solidariedade, empatia e cidadania ativa. No mesmo sen-
tido, Tapia (2006) ressalta que o engajamento voluntario dos estudantes
em praticas extensionistas fortalece a responsabilidade social universita-
ria e contribui para o desenvolvimento de liderangas comprometidas com
a transformacgéo da realidade. Nesse cendrio, a extensdo se mostra ndo
apenas como uma estratégia pedagdgica, mas como uma pratica ética
que conecta a formagao académica as lutas sociais e as metas globais de
desenvolvimento.

Aintegracao entre extensao universitaria e ODS adquire especial relevan-
cia no campo da saude, eixo central do ODS 3. Isso porque os problemas
de saude, como demonstrado na parte anterior deste artigo, ndo podem
ser resolvidos apenas por agdes governamentais centralizadas; eles re-
querem a mobilizagdo comunitdria, a educagdo em saude, a prevencao
de doencas e o fortalecimento de redes locais de cuidado. Nesse sentido,
0s projetos extensionistas atuam como pontes entre os servigos formais
de salde e as comunidades, promovendo tanto a disseminacdo de
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informacao cientifica quanto a valorizagao de saberes populares e prati-
cas culturais de cuidado.

Para além de sua contribuigao imediata, esses projetos produzem impac-
tos de longo prazo, ao formar profissionais sensiveis as desigualdades so-
ciais e preparados para atuar em contextos complexos. Como observa Ja-
coby (2015), a extenséo “nédo apenas conecta estudantes com comunida-
des, mas transforma a maneira como esses estudantes entendem sua
profissao, levando-os a perceber que o conhecimento sé adquire sentido
pleno quando se traduz em servigo ao outro”. Essa visdo encontra eco na
proposta de uma educacao integral, defendida pela UNESCO (2021), se-
gundo a qual o ensino superior deve articular o desenvolvimento de com-
peténcias cognitivas, técnicas, sociais e éticas.

Portanto, ao analisar a contribuicdo da extensdo universitaria para os
ODS, especialmente para o ODS 3, é possivel afirmar que se trata de uma
dimensao estratégica e insubstituivel da missao social da universidade.
Ela se configura como espaco de tradugcao das metas globais para o coti-
diano local, de dialogo entre ciéncia e sociedade e de formacéao de sujei-
tos comprometidos com a promocéao da vida e do bem-estar coletivo. A
analise dos projetos realizados pela UNICAP, tal como veremos a seguir,
revela que a extensdo nao é apenas uma pratica complementar, mas um
eixo estruturante para alinhar a universidade com a Agenda 2030 e, ao
mesmo tempo, com os desafios concretos de sua comunidade.

O impacto dos projetos de extensao no ODS 3: saude e bem-estar

O estudo se debrugou sobre os projetos de extensédo desenvolvidos por
estudantes da Universidade Catoélica de Pernambuco (UNICAP) que evi-
denciam a centralidade do ODS 3 - Saude e Bem-Estar como eixo estrutu-
rante das praticas extensionistas. Tais projetos foram cadastrados ou re-
novados cadastrados ou renovados no periodo de fevereiro a agosto de
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2025. Foram excluidos aqueles que se iniciaram em 2024 e que, embora
ainda vigentes, nao foram renovados no periodo informado.

Assim, a partir de planilha obtida com a Instituicdo, foram identificadas 36
iniciativas relacionadas a esse objetivo, contemplando diferentes cursos
e modalidades de atuagcao, com destaque para Medicina, Fisioterapia,
Psicologia, Ciéncias Bioldgicas e Fonoaudiologia. Esse conjunto expressa
tanto a diversidade de areas de conhecimento quanto a unidade de pro-
posito em torno da promocéo da saude e do bem-estar coletivo.

De acordo com dados sistematizados pela Assessoria de Extensao e Edu-
cacao Continuada da UNICAP, as acbes abrangeram desde atividades de
educacao em saulde e prevencgao de doencas até atendimentos clinicos
especializados e projetos de fortalecimento comunitario. Tal diversidade
dialoga com a concepcgéao de saude defendida pela Organizagdo Mundial
da Saude, segundo a qual “a salde é um estado de completo bem-estar
fisico, mental e social, e ndo apenas a auséncia de enfermidade” (WHO,
1946). Essa definicdo, embora muitas vezes criticada por sua amplitude,
continua a inspirar iniciativas que buscam integrar dimensdes fisicas, psi-
quicas e sociais do cuidado.

No campo da Medicina, identificaram-se vinte projetos, configurando o
maior numero entre os cursos analisados. Esse protagonismo é compre-
ensivel, uma vez que a formagdo médica é historicamente associada ao
compromisso social com a saude publica (GIOVANELLA; MENDES, 2019).
Projetos como os de Patologia e Otorrinolaringologia nao se limitaram a
praticas laboratoriais ou clinicas, mas buscaram articular ensino e pre-
vengéo, levando informacgao e atendimentos a comunidade. Outro exem-
plo é o Projeto de Extensdo em Dor, voltado para o manejo da dor crbnica,
que promoveu tanto atividades tedricas quanto atendimentos especiali-
zados. Tal iniciativa dialoga diretamente com a meta 3.4 do ODS, que pro-
pde reduzir em um ter¢go a mortalidade prematura por doencgas ndo trans-
missiveis e promover o bem-estar fisico e mental. Além disso, favorece
uma concepc¢ao humanizada do cuidado, na medida em que reconhece a
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dor como fendbmeno biopsicossocial e ndo apenas como sintoma clinico
isolado.

A Fisioterapia aparece como segunda area em numero de projetos, com
oito iniciativas. Muitas delas se direcionaram a saude do trabalhador, a
prevencao de lesdes e a promogao do bem-estar fisico. O projeto “Ergo-
nomia e Saude do Trabalhador” exemplifica essa abordagem ao realizar
palestras educativas, identificar riscos ocupacionais e elaborar materiais
de apoio. Essa acao se conecta as metas do ODS 3 na medida em que
contribui para reduzir a incidéncia de doengas ocupacionais e acidentes
de trabalho, prevenindo agravos que impactam a saude e a qualidade de
vida. Outro destaque € a Liga Académica de Fisioterapia Esportiva (LIFE),
que desenvolveu atividades voltadas a atletas, com foco em prevencéo e
reabilitacdo. Ao promover praticas seguras no esporte, a LIFE favorece nao
apenas o desempenho fisico, mas também a saude integral, alinhando-se
a meta 3.6, que busca reduzir mortes e lesdes relacionadas a acidentes e
praticas de risco.

No admbito da Psicologia, trés projetos estiveram voltados para a promo-
¢ao da saude mental, dimensao cada vez mais reconhecida como indis-
sociavel da saude integral (OMS, 2020). A Liga de Estudos Psicanaliticos e
Subjetividades representa um exemplo importante, ao articular grupos de
estudo, seminarios e praticas de escuta voltados para o sofrimento psi-
quico. Essas iniciativas sdo de grande relevancia, considerando que o Bra-
sil figura entre os paises com maiores indices de ansiedade e depresséo
no mundo (WHO, 2017). Além disso, ao se relacionarem com as metas 3.4
e 3.5, que tratam da prevencgao de transtornos mentais e do fortaleci-
mento de politicas contra o uso nocivo de substancias, tais projetos am-
pliam a rede de apoio em saude mental, contribuindo para um campo
ainda insuficientemente contemplado nas politicas publicas brasileiras.

A Ciéncias Biolégicas também se fez presente, com projetos voltados a
educacao em salde e a promocéao da saude reprodutiva. O projeto Des-
vendando o Corpo Humano, por exemplo, promoveu visitas guiadas e
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elaboracdo de materiais educativos em escolas, fortalecendo a alfabeti-
zacao cientifica de jovens e adolescentes. O Projeto Primavera, voltado
para gestantes e puérperas, promoveu rodas de conversa, praticas de au-
tocuidado e atividades de arte gestacional. Tal experiéncia dialoga direta-
mente com a meta 3.7 do ODS 3, que estabelece a necessidade de asse-
gurar o acesso universal a servicos de saude sexual e reprodutiva, inclu-
indo planejamento familiar, informacgéo e educacgéo. Nesse sentido, evi-
dencia-se o papel da extensdo na difusao de informacdes qualificadas,
que empoderam mulheres e familias em momentos decisivos do ciclo da
vida.

Por fim, a Fonoaudiologia contribuiu com projetos que abordaram a co-
municagao e a inclusdo como dimensdes da saude. A Liga Académica de
Fonoaudiologia, ao atuar na promoc¢éao do desenvolvimento da fala e da
audicao, amplia a compreensao da saude como condigao de funcionali-
dade, autonomia e dignidade. Essa perspectiva se articula com a meta
3.8, que propde assegurar cobertura universal em saude, com acesso a
servigos essenciais de qualidade. Ao oferecer suporte a comunicagao, es-
ses projetos favorecem nao apenas a insergéo social, mas também a qua-
lidade de vida, ressaltando que o bem-estar depende de condig¢des inte-
grais de participacao e expressao.

Um aspecto de especial relevancia em todo o conjunto analisado é o pa-
pel das ligas académicas como espacos de protagonismo estudantil e de
articulacao entre ensino, pesquisa e extensdo. Essas organizagoes, fre-
quentemente lideradas por discentes, favorecem a continuidade das
acodes, evitam a fragmentagao dos projetos e promovem um aprendizado
mais ativo e autbnomo. Como observa Tapia (2006), a aprendizagem-ser-
vigo solidario s6 se consolida quando se enraiza em experiéncias dura-
douras e significativas, nas quais os estudantes assumem responsabili-
dade direta pelo processo de transformacao social. No caso da UNICAP,
as diversas ligas dos variados cursos ligados a saude ilustram a poténcia
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de iniciativas que ndo apenas disseminam conhecimento, mas formam
sujeitos criticos e comprometidos com a saude comunitaria.

A analise dos projetos vinculados ao ODS 3 demonstra que a extensao
universitaria nao se restringe a atividades complementares, mas constitui
um espaco estruturante da missao académica, capaz de traduzir metas
globais em praticas concretas e transformadoras. Ao atender demandas
de saude da populacgao, os projetos promovem impacto imediato na qua-
lidade de vida, mas também geram efeitos duradouros ao formar profissi-
onais com sensibilidade ética e compromisso social. Essa dimenséo for-
mativa é destacada por Jacoby (2015), ao afirmar que a extensao “trans-
forma a maneira como os estudantes compreendem sua profissao, ao re-
velar gue o conhecimento sé adquire sentido pleno quando se traduz em
servigo ao outro”.

Assim, pode-se concluir que o impacto dos projetos de extensao da
UNICAP no ODS 3 ultrapassa a dimensao da prestacao de servigos. Ele
reside, sobretudo, naformacao de uma cultura académica voltada ao cui-
dado integral, na construcao de redes solidarias e na promogao de justica
social no acesso a saude. Em um contexto como o de Recife, marcado por
desigualdades histéricas, a extensdo universitaria aparece como uma
ponte entre as metas globais da Agenda 2030 e a realidade concreta das
comunidades locais, reafirmando a universidade como espaco de com-
promisso ético-politico com avida e o bem-estar coletivo.

Consideracgoes Finais

A analise empreendida ao longo deste artigo evidencia que o ODS 3 - Sa-
Ude e Bem-Estar ocupa um lugar central nos debates contemporaneos so-
bre desenvolvimento sustentavel, por estar diretamente vinculado a qua-
lidade de vida e a dignidade humana. Sua concretizagdo, contudo, en-
frenta desafios globais e locais significativos, como a persisténcia de de-
sigualdades sociais, afragilidade das politicas publicas, a insuficiéncia de
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investimentos em saude e as barreiras que limitam o acesso equitativo a
servi¢os de qualidade. No caso do Brasil, e particularmente de Recife, os
indicadores analisados revelam um cenario que, embora marcado por
avangos pontuais, ainda carece de estratégias integradas capazes de ar-
ticular politicas sociais, atencao basica e promocao da saude de forma
inclusiva e eficaz.

Nesse contexto, a extensao universitaria se apresenta como uma via es-
tratégica para o enfrentamento dos obstaculos que se interpéem ao cum-
primento das metas do ODS 3. Ao colocar o saber académico em dialogo
com as demandas concretas da sociedade, a extensio transforma a uni-
versidade em espaco de mediagao entre ciéncia e realidade, articulando
ensino e pesquisa com o compromisso social. Tal perspectiva confirma a
visdo freireana de que a educacgao so se realiza plenamente quando ori-
entada por uma pratica transformadora e dialégica (FREIRE, 1996). Assim,
a universidade ndo apenas transmite conhecimento, mas o ressignifica na
interacao com os sujeitos e comunidades que enfrentam, cotidiana-
mente, os desafios da salde e do bem-estar.

Os 36 projetos de extensao identificados na UNICAP entre fevereiro e
agosto de 2025 demonstram, de forma concreta, como a universidade
pode ser protagonista na promogéao de salde integral. A diversidade de
iniciativas, que abrange desde a prevencao de doencas crénicas até o for-
talecimento da salde mental, da salde reprodutiva e da inclusdo comu-
nicacional, mostra que o ODS 3 ndo é uma pauta distante, mas uma rea-
lidade que pode ser transformada por meio da agdo académica e comu-
nitaria. O protagonismo discente, materializado sobretudo nas ligas aca-
démicas, revela-se um fator decisivo para a continuidade e a sustentabili-
dade dessas praticas, garantindo que o compromisso com a saude cole-
tiva ndo se restrinja a projetos pontuais, mas se consolide como cultura
institucional.

Conclui-se, portanto, que a extensao universitaria é capaz de produzir um
duploimpacto no avangodo ODS 3. De um lado, responde a necessidades
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concretas da populagao, ampliando o acesso a informacao, prevengao e
cuidado em saude. De outro, forma profissionais comprometidos com a
ética do cuidado, a equidade e a justica social, caracteristicas indispen-
saveis em sociedades marcadas por desigualdades estruturais. Nesse
sentido, a experiéncia analisada confirma que os ODS, e em especial o
ODS 3, s6 se tornam efetivos quando traduzidos em praticas locais, enrai-
zadas nos territérios e animadas pelo engajamento comunitario.

Assim, reafirma-se a missao social das universidades como instancias de
transformacgao: mais do que espacos de formacgéo técnica, elas devem
constituir-se em laboratérios de cidadania, inovagao social e solidarie-
dade. A extensao universitaria, nesse horizonte, configura-se ndo como
um apéndice, mas como um eixo estruturante da vida académica, funda-
mental para o cumprimento da Agenda 2030 e, sobretudo, para a constru-
c¢ao de uma sociedade mais justa, inclusiva e saudavel.
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Este capitulo apresenta uma experiéncia de extensao universita-
ria desenvolvida junto a mulheres em situagdo de extrema po-
breza, a partir da abordagem fenomenoldgica-hermenéutica em
psicologia. O projeto “Clinica Fenomenolégica e Demandas
Contemporédneas” tem como objetivo problematizar os atraves-
samentos de género, raca e classe na pratica clinica e propor
uma escuta sensivel as singularidades existenciais das mulheres
atendidas. A partir da parceria com a ONG Mulotus, situada em
comunidades periféricas do Recife (PE), foram realizadas agbes
clinicas em grupo e plantées psicoldgicos. As intervengdoes pro-
moveram o reconhecimento das violéncias naturalizadas, a vali-
dacéo de sofrimentos invisibilizados e o fortalecimento de vincu-
los, contribuindo para o empoderamento feminino. O projeto
também impactou profundamente a formagéo pessoal e profis-
sional das estudantes extensionistas, ao ampliar sua compreen-
sdo sobre o cuidado clinico e o compromisso ético com a reali-
dade social brasileira. A proposta dialoga com os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel, em especial o ODS 5, e reafirma a
relevancia de préticas psicolégicas comprometidas com a trans-
formacgéo social.

Palavras-chave: Fenomenologia Hermenéutica, Clinica Psico-
légica, Mulheres em Vulnerabilidade, Interseccionalidade, Ex-
tensao Universitaria.
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Introducéao

A partir do contexto académico que vivenciamos, compreendemos ser
importante a problematizagdo das demandas contemporéneas junto a
pratica psicoldgica, uma vez que o saber em Psicologia ainda € muito arti-
culado as perspectivas de caracter tecnicista, heranga da modernidade.
Esse olhar se reflete no fazer clinico, que muitas vezes no contexto atual,
parece articular-se com fins de padronizagao dos comportamentos hu-
manos e de controle social, isto é, a relagdo do ser-humano com o mundo
é compreendida como sendo determinada e ndo como possibilidade. Em
outras palavras, ha a retirada do lugar de construgao de sentidos singula-
res daquilo que se mostra, em prol de uma légica de ‘solucao de proble-
mas’ rapida para continuar na engrenagem do mundo da técnica (SILVA;
FREITAS, 2019).

Amparamo-nos na fenomenologia hermenéutica, na medida em que Mar-
tin Heidegger (1889-1976) possibilita outra compreensao acerca do ser-
humano, enquanto Dasein (ser-ai), abertura de sentido que dar-se sempre
num mundo articulador de horizontes. Diferente das determinag¢des de
uma atitude naturalista, o Dasein compreendido em sua dimensao de
abertura, pode-ser, tendo como possibilidade apropriar-se ou perde-se
em sua existéncia, enquanto possibilidade de vir a ser e desvelar sentidos
possiveis para si.

Parece-nos que o horizonte da racionalidade ndo dé conta de compreen-
der a existéncia em sua condigao originaria, nessa diregao, assumimos
uma atitude fenomenolégica, norteando-nos através da impermanéncia
do Dasein, na singularidade dos sentidos co-construidos/mostrados a
cada existéncia em sua singularidade e na sua pluralidade. Visto que os
caminhos existenciais - as possibilidades de vir-a-ser de cadaumem cada
situacgéo existencial, € sempre projetada na articulacdo do ser humano
com o mundo e com os outros, sendo mundo articulador de sentido, exis-
tir é ser-no-mundo, de modo que mundo e ser-humano sao co-originarios.
Isso ndo se restringe ao nosso tempo - tempo da técnica -, esse
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movimento remete a singularidade e pluralidade de cada existéncia
(DUTRA, 2013). Em outros termos, Heidegger (2005, p. 39) afirma que “a
questao da existéncia sempre sé podera ser esclarecida pelo préprio exis-
tir”, ou seja, a objetividade da ciéncia natural ndo alcanga uma compre-
ensao fundamental do Dasein, que exige um olhar ndo imediatista e uma
contemplacédo continua ao proprio existir.

Assim, dentre as demandas contemporaneas, deparamo-nos com a
questao de mulheres que se constituem em uma sociedade patriarcal e
racista. Isso implica vivenciar uma série de opressoes e desafios que se
manifestam de forma diversa conforme o contexto social, econémico e
cultural. Nessa conjuntura, as questoes de género, raca e classe se mos-
tram intrinsecamente relacionadas, o que desencadeia um conjunto de
desigualdades que se agravam de acordo com essas interseccoes. O con-
ceito de interseccionalidade, cunhado por Kimberlé Crenshaw (1991), re-
vela como as opressdes ndo atuam de forma isolada, mas sim de maneira
sobreposta e interdependente. No Brasil, essa realidade é especialmente
evidente, dado a sua prépria histéria de colonizado, de escravizagao e as
profundas desigualdades socioeconémicas que se desdobram desde sua
origem. Carneiro (2005) afirma que as mulheres negras estao na base da
piramide social, e isso reflete tanto na baixa inser¢gdo no mercado formal
de trabalho quanto nos altos indices de violéncia de género e feminicidio.
Além disso, a questao de classe também é determinante na experiéncia
de ser mulher. Segundo Saffioti (2004), as mulheres das classes mais bai-
xas sofrem uma dupla exploracéo: a primeira dentro do lar, através do tra-
balho doméstico ndo remunerado, e a segunda no mercado de trabalho,
onde recebem saldarios menores e ocupam posicdes mais precarias em
comparacao aos homens e mulheres de classes mais altas. Dessa ma-
neira, esse € um panorama que reflete a realidade do publico parceiro que
acompanhamos no projeto.

Nesse sentido, foi criado o projeto de extenséo Clinica Fenomenoldgica e
Demandas Contemporaneas, que vislumbrou refletir em que medida a
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perspectiva fenomenoldgica existencial contribui para a problematizagéo
das questdes contemporaneas que atravessam o fazer clinico psicoldgico
e possibilita uma formacao e pratica psicoldgica atentas as especificida-
des e demandas da nossa época, sem necessitar corresponder a um
modo tecnicista e imediatista. A partir das agdes desenvolvidas no pro-
jeto, aqui, nos propomos a refletir sobre as acdes desenvolvidas junto a
mulheres em situagcao de extrema pobreza. Agdo realizada por extensio-
nistas a partir de uma parceria com a ONG Mulotus.

A ONG Mulotus atende mulheres das comunidades de Iputinga, bairro da
cidade do Recife-PE. Ao entrarmos em contato com esse publico, nos de-
frontamos com a condicao existencial de mulheres sobrecarregadas pelo
cuidado assumido com os outros, com a auséncia de rede de apoio e a
invisibilizacdo de seus sofrimentos. Frente a esse horizonte, nossos obje-
tivos com o projeto sdo: proporcionar uma escuta e acolhimento a essas
mulheres, promover a construgao de vinculos, validar seus sofrimentos e
compreender as diversas violéncias que as perpassam - enquanto mulher
em situagdo de extrema pobreza. Aqui, busca refletir sobre as acgdes e
compreensdes que ja se mostram para a gente nessa situagdo de estar
junto a essas mulheres.

Apresentacao do Problema/Desafio

Os estudos e problematizagdes sobre questdes de género, a condigao de
ser mulher e os papeis sociais que lhes sao atribuidos ndo é uma novidade
da contemporaneidade. Em “O Segundo Sexo” (1967), ainda na metade do
século XX, a fildsofa Simone de Beauvoir ja discorria sobre como a ideia
de “ser mulher” € uma construgao social e histérica, marcada pela incor-
poracao de valores e normas impostas por aqueles que ocupam posi¢des
de poder: os homens brancos. Esses, ao longo da histéria, se apresenta-
ram como o modelo universal do ser humano. Nesse contexto, as
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mulheres foram, por séculos, subjugadas em uma sociedade dominada
por homens brancos que detinham o controle sobre o poder e o saber. Um
exemplo evidente dessa dominagao pode ser encontrado nas produgdes
cientificas que, durante muito tempo, tentaram justificar a suposta inferi-
oridade feminina com base no sexo. Por meio de uma ciéncia biologizante,
foram sustentados esteredtipos que enquadraram as mulheres como o
‘sexo fragil’ ou, como Beauvoir bem definiu em sua obra, o segundo sexo
(BEAUVOIR, 1967).

Antes mesmo das questdes de género tornarem-se tema nas academias,
a luta por equidade de género tem perdurado e construido por movimen-
tos sociais e politicos como o feminismo e o sufragio feminino. Especial-
mente nas primeiras ondas do feminismo, centradas na Europa, € evi-
dente a luta por direitos politicos basicos, como o do voto, direito ao tra-
balho que rompesse com as paredes do espago doméstico e pela igual-
dade de bens no casamento. Nesse sentido, ao estudarmos a histéria des-
sas mobilizagdes, de maneira hegemodnica, percebemos tratar-se dos in-
teresses de mulheres brancas e burguesas, isto €, mulheres que eram pri-
vilegiadas economicamente. Sem a intencéo de invalidar essas conquis-
tas, é importante ressaltar que foi esse privilégio de classe que possibili-
tou o avancgo dos direitos de uma parcela da populagdo feminina. No en-
tanto, esses primeiros movimentos ndo estavam preocupados na luta das
mulheres negras e em vulnerabilidade socioecondmica, uma vez que 0s
avangos conquistados se limitavam a um pequeno grupo de mulheres
(RIBEIRO; NOGUEIRA; MAGALHAES, 2021).

Apesar das tentativas de apagamento da cultura negra, assim como suas
lutas, o feminismo negro conseguiu se consolidar e, na verdade, foi pio-
neiro em diversas iniciativas de emanicapacgao feminina e problematiza-
¢cOes sobre as questdes de género. Em outras palavras, em meados do sé-
culo XIX, a abolicionista e ativista Sojourner Truth j& questionava o ser mu-
lher e discursava na defesa dos direitos das mulheres. A partir do contexto
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norte-americano, colocou em pauta as diferencgas de tratamento entre a
mulher branca e a mulher negra (DAVIS, 2016).

No contexto brasileiro, uma das ativistas mais importantes no movimento
feminista negro € a filésofa Lélia Gonzalez, onde a questédo do ser mulher
relacionada de maneira instriseca a raca e classe ja se mostrava em seus
diversos ensaios teéricos. Gonzalez colocou em destaque a interseccio-
nalidade, mesmo sem usar esse nome, ao compreender que 0 movimento
feminista pode excluir multiplas existéncias, uma vez que sua génese €&
eurocéntrica, isto é, pensada na mulher branca e burguesa. Nesse sen-
tido, a fildsofa ressalta a importadncia do movimento negro ao enxergar as
especificidades do ser mulher negra. Especialmente quando se trata de
um pais fruto da escravizagao e invisibilizagdo dos povos afrodescenden-
tes, como o Brasil. As disparidades nao ficam restritas ao género, mas se
interseccionam com fatores raciais e de classe (GONZALEZ, 2020).

Ao pensar esses entrelagamentos, Grada Kilomba (2019, p. 94) afirma
que:

“Raga” ndo pode ser separada do género nem o género pode ser
separado da “raga”. A experiéncia envolve ambos porque cons-
trugdes racistas baseiam-se em papéis de género e vice-versa, e
0 género tem um impacto na construgao de “raga” e na experién-
cia do racismo. O mito da mulher negra disponivel, 0 homem ne-
gro infantilizado, a mulher mugulmana oprimida, o homem mu-
culmano agressivo, bem como o mito da mulher branca emanci-
pada ou do homem branco liberal sdo exemplos de como as
construgdes de género e de “raga” interagem.

Diante do exposto, entendemos que o sexismo e o0 racismo constroem
juntos disparidades, no qual reproduzem estereétipos violentos e sofri-
mentos diversos. Para a compreensao profunda e o combate das opres-
sdes que as mulheres enfrentam, € inquestionavel lancar o olhar para a
complexidade da existéncia humana, que nao se resume a uma coisa ou
outra, mas a varios fatores entrelagados ao mesmo tempo. Autoras e ati-
vistas como Angela Davis (2016), Lélia Gonzalez (2020), Grada Kilomba
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(2019) e tantas outras foram e continuam sendo fundamentais no rompi-
mento de saberes que invisibilizam existéncias e justificam violéncias.

Apesar do extenso periodo de discussio desse assunto, a sua relevancia
permanece com o passar dos tempos, uma vez que as repercussoes
desse contexto ndo foram erradicadas da contemporaneidade. Em outras
palavras, no Brasil, mais de 18 milh6es de mulheres sofreram algum tipo
de violéncia fisica, sexual ou verbal, apenas no ano de 2022, dentre as vi-
timas, ha uma prevaléncia de mulheres negras e mulheres com baixa es-
colaridade. (BUENO et al., 2023). As estatisticas reafirmam uma reali-
dade cruel que é resultado direto da condicdo de mulheres, no qualaraca
e a classe tornam-se agravantes.

Como vimos, a compreensao da mulher como inferior ao homem como
algo natural tem sido desconstruida, mas ainda persiste em diversas for-
mas. Tais formas podem ser violéncias explicitas, como as apresentadas
na estatistica, mas também sutis. Sejam as divisdes desiguais das tarefas
domeésticas ou através da desigualdade salarial. Como também a cons-
trucéo de limites do lugar que a mulher pode ocupar na sociedade, sendo
colocada no papel de cuidadora. As implicagdes na vida dessas mulheres
sdo inumeras, com o estresse constante em ter que dar conta da rotina
doméstica, assim como do trabalho fora de casa, pressdes estéticas e a
performatividade de todo um padrao do que é existir enquanto mulher, por
exemplo (PEIXOTO; MAIO, 2021).

Ao falarmos da mulher negra, essas pressdes se duplicam com a imposi-
¢éo dos padrdes da branquitude. Nesse sentido, as mulheres que sofrem
com aimposicao do ideal de mulher branca sdo desumanizadas por este-
redtipos de ‘mulher forte’, hipersexualizadas, inferiorizadas e lutam pela
sobrevivéncia em subempregos (BARBOSA; BLACK; SILVA, 2024). Essas
condigcoes de (sub)existéncia muitas vezes as colocam em situacédo de
desamparo frente ao sofrimento no qual sdo assujeitadas.
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Com a contextualizagdo apresentada, fica evidente que as desigualdades
de género, raca e classe estao profundamente enraizadas na estrutura so-
cial e continuam a impactar a vida das mulheres, especialmente das mu-
lheres negras. Nesse contexto, com a psicologia, o nosso projeto lidou
com tal realidade de perto e, a partir disso, desempenhou um papel fun-
damental ndo apenas no acolhimento e na escuta sensivel das mulheres
que enfrentam essas opressoes e violéncias, mas também na problema-
tizacao dos processos sociais e culturais que sustentam tais desigualda-
des.

Apresentacao do projeto

Diante deste panorama, nos norteamos pela perspectiva da fenomenolo-
gia hermenéutica, a qual adota uma visdo de ser humano e mundo en-
quanto singular e indeterminada. Nesse sentido, compreendemos que a
existéncia se faz ao caminhar, no préprio caminho que é possivel de ser
tragcado a cada instante, desviamo-nos, assim, da perspectiva tradicional
em que se adota métodos pré-determinados e se segue um passo-a-
passo. Norteados pela fenomenologia hermenéutica, nos propomos a tri-
lhar um “caminho metddico”, o qual é tecido com atencgéo para o “desve-
lamento de caminhos que guardem a abertura que constitui a prépria exis-
téncia humana, encaminhando-se de modo a aguardar ‘pacientemente’
que os fendbmenos se revelem a partir do préprio vivido” (LEITE; BARRETO,
2018, p. 253).

Nesta caminhada, buscamos nos aproximar dos fenémenos com atengéo
aquilo que se mostra em cada situagao, seja existencial, seja na situagao
hermenéutica das agdes. Nesta disposicao, possibilidades séo coletiva-
mente construidas, destruidas e reconstruidas, na relagédo das estudan-
tes entre si e entre estudantes e mulheres. Nesta caminhada atenta ao
que se mostra, compreende-se o didlogo e a disposicao afetiva como ca-
minho para uma acéo psicolégica que se volta ao desencobrimento em
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vez da instrumentalidade (MELO, 2022). Ha abertura para o desvelar dos
fendmenos da existéncia, que busca acolher suas singularidades. Nessa
direcao, disponivel a nos afetarmos junto as experiéncias vividas, fomos
continuamente tecendo duas modalidades de pratica clinica: grupo refle-
xivo e plantdo psicoldgico.

Os grupos reflexivos aconteceram sem determinagodes prévias, como um
encontro entre inesperabilidades, apesar de termos semanalmente um
dia e horario no qual o grupo estava a disposicao para aquelas mulheres
que procuraram pelo atendimento. Desprendido de instrumentalidades, o
terapeuta adota uma postura disponivel e questionadora frente aquilo que
as mulheres atendidas partilham em grupo. Movimento que favoreceu o
desvelamento de diferengcas em meio ao encontro com singularidades em
meio as pluralidades. Em consonéncia com Evangelista (2013), a dina-
mica de relacdo se tornou central, facilitando que cada membro aproxi-
masse de sua prépria existéncia em conjunto com os demais. Assim, o lu-
gar das estudantes consistiu em se colocar como pontes entre diferen-
¢as, as quais propiciam tessituras de sentidos singulares em meio ao re-
conhecimento dessas diferengas. As mulheres se apropriaram dos multi-
plos sentidos possiveis das experiéncias segundo a partilha de perspecti-
vas multiplas. Movimento que evidenciou a pluralidade compreensiva que
funda o mundo e propiciou a tessitura de respeito frente as diferengas. As
compreensoes trazidas possibilitaram a criagéo e fortalecimento de vin-
culos das mulheres com as mediadoras e entre si.

No caso do plantao, nao ha restricao as configuragdes pré-determinadas
de um setting terapéutico. Ele se dd como acontecéncia do encontro entre
dois seres-humanos, como um abrigo que se propde a tecer sentidos as
vivéncias cotidianas (LIMA; RIBEIRO, 2018). E uma modalidade clinica a
qual desenha-se as demandas, independentemente do local, o que viabi-
liza o desvelamento de sentidos do sofrimento que se apresenta naquela
situagdo; no caso do projeto, demandas que emergem no grupo. Nessa
configuragao, o paciente ndo necessariamente precisa voltar, a demanda
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se inicia e termina naquele plantdo. A dispensabilidade da volta ao aten-
dimento e a flexibilidade do espaco a se fazer o plantao pareceu reconfi-
gurar as tendenciosas intimidagcdes das mulheres aos atendimentos. Ori-
entado a aguardar pelo paciente, ndao ha pressa da técnica (SILVA; LEITE;
BARRETO, 2015). Tal pratica favoreceu o re-colhimento de sentidos que
emergiram no decorrer do grupo, como um refugio para o reconhecimento
de violéncias e a apropriagdo de sofrimentos invisibilizados.

Impacto do Projeto
Relagdo com os ODS

As atividades do projeto impactaram o reconhecimento das necessidades
do publico feminino, problematizando o cuidado de si e de outras mulhe-
res a suavolta mais atento as histéricas discriminagdes possiveis de seres
vivenciadas enquanto mulher. Nessa diregao, o trabalho alinha-se com o
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 5 da ONU, que visa “Al-
cancar aigualdade de género e empoderar todas as mulheres e meninas”,
buscando promover a superacdo de todas as formas de discriminagcéao
contra o género feminino, implicando-se a participagédo plena e efetiva
das mulheres atendidas em todas as esferas da vida politica.

A partilha de vivéncias em grupo de mulheres para mulheres refletiu na
desnaturalizagao de sofrimentos cotidianamente banalizados. Ouvir rela-
tos que se aproximavam e distanciavam da prépria experiéncia de outras
mulheres, sem a tentativa de alcangar metas pré-determinadas, possibi-
litou a ampliagao de horizontes de sentido possiveis frente a absurdos so-
fridos, bem como possiveis convocacdes aos seus direitos e deveres.
Com a implicacdo das facilitadoras como singularidade que também
compoe a pluralidade grupal, observou-se uma maior aderéncia ao ser-
vico oferecido, aspecto que impulsionou essas mulheres a buscarem no-
vos caminhos e perspectivas para além do ciclo de violéncia vivenciado
em suas cotidianidades e, por vezes, naturalizados em seus horizontes.
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Esses impactos ficaram evidentes ao perguntarmos as mulheres como
era participar do projeto e testemunharmos enunciagdes como “alivia o
coragao”, “é se priorizar mais” e “se distrair”, dentre outros na mesma di-
recéo. Assim, com o reconhecimento do espa¢go como sendo um lugar de
cuidado zeloso para com elas mesmas e de suporte. Com as agdes houve
o cultivo de uma rede de apoio em que no movimento de se questionar
sobre suas diferengas, apropriaram-se das discriminagoes e violéncias

sofridas.

Impacto na Formacé&o Profissional e Pessoal dos Estudantes

A supervisao e os grupos de estudo presentes no projeto surgem como es-
paco de articulagdo entre agao clinica e compreensoes filoséficas impor-
tantes para a tecitura de um saber-fazer atento as singularidades de cada
situacao. A indeterminagao quanto as ressonancias do cuidado oferecido
propiciou aos estudantes o reconhecimento dos limites em sua pratica e
uma continua convocacao das mulheres assistidas para a elaboracdo em
conjunto dos encontros. Ainda em relacao ao profissional, tivemos a pos-
sibilidade de nos apropriarmos do trabalho em rede, uma vez que cons-
truimos e realizamos nossas atividades sempre em grupo, seja com as
mulheres ou entre os proprios estudantes. Além disso, o projeto impactou
na nossa caminhada de descoberta de possiveis horizontes de acéo, o
que favorece o entendimento do que faz mais sentido em nossa jornada
profissional. Ter esse contato e essas reflexdes durante a graduacgéo
torna-se um privilégio.

Em relagdo ao impacto pessoal, é reafirmado com o depoimento de uma
das estudantes, no sétimo periodo do curso de Psicologia: “O que mais
me marcou foi a transformacao do olhar. Estar em contato direto com uma
realidade tao dura, que atinge tantas mulheres, me fez enxergar além do
que eu conhecia. Foi como sair de um lugar seguro e me deparar com his-
térias de luta, resisténcia e dor que antes pareciam distantes. Percebi o
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quanto a nossa visao sobre o que é ser mulher é limitada por experiéncias
individuais e construcdes sociais prontas” (SIC —fala de uma das autoras).
Em outras palavras, entrar em contato com uma realidade que, infeliz-
mente, abarca grande parte do Brasil, transforma percepcdes e visdes de
mundo. Isso porque ocorreu 0 movimento de sair de uma ‘bolha’ privilegi-
ada que nos encontramos no cotidiano e mergulhamos em contextos de
extrema vulnerabilidade estrutural e emocional. Além disso, nos impac-
tou em desconstruir sentidos prontos do que era ser mulher em situacao
de extrema pobreza. Com o projeto, o nosso horizonte de sentido se am-
pliou e compreendemos a partir das vivéncias, multiplas maneiras de ser
mulher, em sua complexidade e singularidade.

Consideragoes finais

A experiéncia do projeto de extensdo Clinica Fenomenolégica e Deman-
das Contemporaneas reafirmou a necessidade de uma agéao clinica que
ndo se reduza a uma instrumentalidade técnica, mas que esteja atenta a
singularidade plural do préprio existir. Ao nos aproximarmos das mulheres
atendidas pela ONG Mulotus, percebemos que suas vivéncias ndo podem
ser enquadradas em categorias pré-definidas ou explicadas por diagnds-
ticos prontos; ao contrario, cada encontro foi um convite a escuta sensivel
e ao reconhecimento da pluralidade de sentidos que atravessam a expe-
riéncia daquelas mulheres em um contexto de extrema pobreza. Nesse
cenario, os horizontes abertos pelo didlogo com a fenomenologia herme-
néutica se mostrou frutifero, pois possibilitou um olhar atento ao desvela-
mento dos sentidos das experiéncias compartilhadas, sem a imposi¢éo
de uma normatividade que as restringe a um ideal de salde.

Ao longo do projeto, compreendemos que a psicologia, no didlogo com a
fenomenologia hermenéutica, pode atuar como um espacgo de abertura
para que o Dasein possa se apropriar de sua existéncia e encontrar cami-
nhos singulares para lidar com o sofrimento. Isto é, desnaturalizando
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sofrimentos e desigualdades construidas socialmente, novos horizontes
existenciais podem ser cultivados. Longe de uma abordagem imediatista
e normativa, buscamos construir um espaco de acolhimento onde as mu-
lheres pudessem validar suas experiéncias e ampliar suas possibilidades
de existéncia. Essa postura permitiu tanto a ressignificacado de sofrimen-
tos invisibilizados quanto o fortalecimento de redes de apoio, elementos
fundamentais para romper com os ciclos de violéncia e exclusédo que his-
toricamente marcaram suas trajetorias.

Em relagcéo as implicagdes futuras, o projeto pode se ampliar em diferen-
tes diregdes. Uma delas € a iniciativa para atender um namero maior de
mulheres, aprofundando a articulagdo com politicas publicas e servigos
de assisténcia social. Outro aspecto promissor esta na construgao de re-
des de colaboragao entre universidades, coletivos feministas e organiza-
¢bes sociais, fomentando o desenvolvimento de pesquisas e interven-
¢Oes que problematizem os atravessamentos de género, raga e classe na
saude mental. Dessa forma, reafirmamos que a psicologia, ao se afastar
da tentativa de enquadrar o ser humano em estruturas padronizadas,
pode realmente contribuir para a construgado de caminhos mais préprios
e emancipatérios, tanto para as mulheres atendidas quanto para os pro-
fissionais em formacao.
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Este capitulo apresenta uma experiéncia de extensdo universita-
ria voltada para a promogéo da saude mental e do bem-estar de
profissionais que atuam em uma Residéncia Terapéutica (RT) na
Zona da Mata Norte de Pernambuco. Diante dos desafios enfren-
tados por esses trabalhadores — como sobrecarga, estresse
ocupacional e auséncia de apoio emocional —, desenvolveu-se
um projeto de intervencgéo realizado por estudantes de Psicolo-
gia, com foco no fortalecimento das relagées interpessoais e da
comunicagéo assertiva no ambiente de trabalho. A proposta foi
organizada em trés encontros mensais, nos quais foram aborda-
dos temas como autoestima, resiliéncia, regulagdo emocional e
Comunicag¢ado N&o Violenta (CNV), por meio de rodas de con-
versa e dindmicas reflexivas. Os resultados indicaram melhora
na integracdo da equipe, maior abertura ao dialogo e valorizagéo
do cuidado com a saude mental dos profissionais. O projeto esta
alinhado aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 3
e 8 da ONU, ao promover ambientes de trabalho mais saudaveis
e sustentaveis. Além disso, proporcionou aos estudantes uma vi-
véncia significativa entre teoria e pratica, ampliando suas com-
peténcias profissionais e sensibilidade ética.

Palavras-chave: Saude Mental, Residéncia Terapéutica, Comu-
nicacdo Assertiva, Profissionais da Salude, Extensdo Universita-
ria.
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Introducéao

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS), em seus relatérios, apresenta um
conceito de saude mental que vai além do simples estado de auséncia de
doencas. Ela define saude mental como “[...] um estado de bem-estar no
qual o individuo percebe suas proprias capacidades, consegue lidar com
as tensdes normais da vida, trabalha de forma produtiva e frutifera, e con-
tribui para sua comunidade” (OMS, 2001). O termo "bem-estar", citado
também no conceito de saude defendido pela OMS, sugere que a saude
de um individuo ndo depende exclusivamente do seu estado psicolégico
ou emocional, mas de fatores fundamentais como saude fisica, apoio so-
cial, qualidade de vida e seguranca alimentar. Dessa forma, o entendi-
mento da salde humana requer a implementagao de politicas publicas
eficazes, redes de protecao, melhores condigdes de vida e suporte comu-
nitario, reconhecendo que a saude ndo é um fendmeno isolado, mas um
reflexo das condi¢gdes em que as pessoas vivem.

Apesar de amplamente difundida, a definigdo de saide da OMS tem sido
alvo de criticas ao longo de mais de seis décadas de sua formulagédo. A
principal critica recai sobre a ideia de "bem-estar completo", considerada
utdpica, uma vez que as limitagbes humanas e ambientais tornam essa
condicao praticamente inalcangavel. A OMS propde uma visdo de saude
onde todos os aspectos da vida humana seriam perfeitos, desconside-
rando as adversidades sociais, econdmicas e ambientais que afetam are-
alidade da maioria das pessoas. Como alternativa, surgiu o conceito de
"saude como produgao social", que adota uma abordagem mais holistica
e dindmica, levando em conta os fatores sociais e econdmicos que influ-
enciam avida das pessoas, a0 mesmo tempo em que rejeita a visao higi-
enista tradicional. No Brasil, esse entendimento foi oficializado na 82 Con-
feréncia Nacional de Saude, em 1986, ampliando o conceito de saude
para incluir fatores como acesso a servicos de saulde, educacéo, condi-
¢cOes de vida e segurancga alimentar, além de reforgar os principios de uni-
versalidade, integralidade e equidade no acesso aos cuidados.
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No ambito da saude mental, a abordagem tradicional, fortemente influen-
ciada pela psiquiatria, tende a encarar transtornos mentais como antagé-
nicos a ideia de saude mental, considerando que pessoas com esses
transtornos n&o poderiam alcangar bem-estar ou qualidade de vida. Essa
visdo reducionista ignora a possibilidade de reintegracao social e equili-
brio para esses individuos, mantendo-os em um estado continuo de crise.
Contudo, a partir da década de 1960, com as contribui¢gées do psiquiatra
italiano Franco Basaglia, essa perspectiva foi desafiada. Basaglia defen-
deu ainclusao social e acidadania das pessoas com transtornos mentais,
promovendo seu respeito e participagdo ativa na sociedade. Esse movi-
mento influenciou a Reforma Psiquiatrica Brasileira, culminando na Lei
Federal 10.216, de 2001, que transformou o modelo de cuidado em saude
mental no pais, criando a Rede de Atengao Psicossocial (RAPS) e inte-
grando-a ao Sistema Unico de Satide (SUS). A RAPS tem como objetivo ga-
rantir acesso universal a servigos de saude mental, promover o cuidado
psicossocial e combater o estigma e a discriminagéo, com foco nareinte-
gracao social e no bem-estar das pessoas com transtornos mentais. A
rede é composta por diversos niveis de atengdo — primaria, especializada
e hospitalar — buscando articular os servigos com a comunidade e ofere-
cendo um cuidado integral e de qualidade, visto que a saude mental nao
€ uma situacgao isolada, ela também é influenciada pelo ambiente ao re-
dor do individuo, ou seja, significa que deve-se considerar que a salude
mental é resultado da interagao de fatores bioldgicos, psicoldgicos e so-
ciais (MINISTERIO DA SAUDE, 2024).

Apresentacao do problema/desafio

O Servico Residencial Terapéutico (SRT), inserido na Politica Nacional de
Saude Mental do Ministério da Salde, representa uma importante alterna-
tiva no cuidado a pessoas com transtornos mentais, especialmente aque-
las que, ao longo de sua trajetéria, foram estigmatizadas como "loucas" e
passaram a depender de instituicdes psiquiatricas. As Residéncias
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Terapéuticas sdo moradias comunitarias voltadas para individuos egres-
sos de longos periodos de internagao psiquiatrica e que nao possuem vin-
culo familiar ou suporte social. Essa abordagem se caracteriza como um
servigo substitutivo, que visa promover a reintegra¢cdo social e garantir o
direito de ir e vir dessas pessoas, rompendo com o modelo manicomial.

No entanto, é fundamental que a discussdo nao se limite ao usuario dos
servicos de saude mental. Muito se fala sobre as necessidades dos paci-
entes, mas pouco se aborda o impacto que a sobrecarga de trabalho pode
ter sobre os profissionais de salde envolvidos no atendimento nessas re-
sidéncias. A pressao e o estresse decorrentes da responsabilidade de cui-
dar de individuos com transtornos mentais podem afetar tanto a saude fi-
sica quanto o bem-estar emocional dos profissionais. A sobrecarga de
profissionais, frequentemente em equipes reduzidas, ndo so prejudica a
qualidade do atendimento prestado aos moradores, mas também pode
gerar um ambiente de trabalho exaustivo, resultando em desgaste emoci-
onal e fisico dos cuidadores.

Além disso, a escassez de profissionais capacitados para lidar com as
complexas demandas dessas residéncias agrava ainda mais esse pro-
blema. Afalta de recursos humanos adequados compromete a qualidade
do cuidado, expondo os trabalhadores a um processo constante de des-
gaste. Nesse contexto, é urgente a implementacao de projetos e politicas
publicas voltados a capacitagcao e ao apoio desses profissionais, com o
objetivo de melhorar a qualidade do atendimento e promover um ambi-
ente de trabalho mais saudavel, equilibrado e sustentavel, refletindo, por
consequéncia, no cuidado prestado aos moradores, visto que durante o
exercicio de suas funcgoes, esses profissionais estdo frequentemente ex-
postos ao adoecimento mental devido as condi¢gdes laborais precarias,
ao contato constante com diferentes tipos de doengas e transtornos pro-
venientes dos pacientes, e ao enfrentamento de situagcdes de crise. Esses
fatores estressores, somados as tensdes inerentes a profissao, podem
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comprometer tanto a capacidade laboral quanto a saude fisica e mental
dos profissionais (ROSA et al., 2021).

Os profissionais da equipe multiprofissional além de lidarem com as cri-
ses dos usuadrios que usufruem dos servigos de saude, lidam também
com as crises entre os proprios membros da equipe nos diversos ambien-
tes de trabalho, o que acaba tornando a sua profissdo mais macgante, des-
gastante e estressante possivel, podendo desenvolver problemas sérios
nesses profissionais (ROSA et al., 2021). Isso tende a acarretar negativa-
mente na salde desses profissionais, que acabam sendo afetados por
esse fator de trabalho, resultando em varios tipos de transtornos mentais
e psiquicos. Tais situagdes, ocasionadas em sua atuacao, geram intenso
sofrimento psiquico, que engloba transtorno de ansiedade generalizada,
disturbios do sono, estresse pods-traumatico, medo de adoecer, entre ou-
tros transtornos (SILVA E PEGORARO, 2023).

O reconhecimento no ambiente de trabalho é uma resposta esperada pe-
los profissionais diante das experiéncias de sofrimento, pois representa
uma forma de valorizacéo e retribuicdo simbdlica. Esse reconhecimento
exerce um papel fundamental, sendo compreendido como um processo
psicodindmico e intersubjetivo, que se constroi a partir das relagdes soci-
ais e do olhar do outro. E por meio dele que o sofrimento pode ser ressig-
nificado e convertido em prazer. Para tanto, torna-se crucial fornecer su-
porte emocional e psicoldgico aos profissionais de saude mental para evi-
tar o isolamento e desamparo, reduzindo o risco de disturbios mentais e
melhorando a eficacia no trabalho. Estratégias organizacionais que pro-
movam a escuta e oferecam condi¢cdes de trabalho adequadas sdo essen-
ciais (MELO et al., 2020).

Para mitigar os desafios e disturbios no trabalho, é sugerido melhorar as
condigoes de trabalho, contratar mais profissionais, implementar politi-
cas de seguranca rigorosas e adotar tecnologias que facilitem o trabalho
remoto e agestdo de casos. Essas medidas podem ajudar a reduzir a
sobrecarga e a pressao sobre os profissionais (ROCHA et al., 2020).
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Oferecer suporte psicologico continuo aos profissionais de saude é cru-
cial para promover sua saude mental e bem-estar. Programas de psico-
educacao, manejo do estresse e escuta ativa sao essenciais, assim
como intervengoes precoces para identificar e tratar sintomas de distur-
bios mentais, comprovadamente eficazes (MELO et al., 2020). Além disso,
oferecer atividades de lazer, programas de mindfulness e criar espagos de
descontracdo podem reduzir o estresse e melhorar o bem-estar dos
profissionais. Essas medidas promovem um ambiente de trabalho sau-
davel e produtivo (MELO et al, 2020).

Apresentacao do projeto

Para atender a essas necessidades, surgiu a proposta de desenvolver um
projeto focado no fortalecimento da equipe de uma Residéncia Terapéu-
tica localizada na Zona da Mata Norte de Pernambuco, sob responsabili-
dade da prefeitura. A iniciativa ocorreu no &mbito da disciplina Projeto In-
tegrador |, orientada pelo professor Clovis Macedo Bezerra Filho, e teve
como foco arealizacao de acdes em saude —nao atendimentos diretos—
voltadas para o aprimoramento da comunicag¢ao e do relacionamento en-
tre os profissionais da unidade. Os principais objetivos do projeto foram
promover didlogos abertos e dindmicas voltadas as necessidades dos
profissionais; incentivar um ambiente de trabalho integrado, com foco na
comunicacéo assertiva e na empatia; fortalecer a inteligéncia emocional,
a autoconsciéncia e a gestdo emocional em situagdes de pressao; possi-
bilitando que estes possam estar desenvolvendo seu trabalho, traba-
lhando em prol da salide da comunidade sem descuidar da sua prépria
saude.

A metodologia do projeto foi composta por cinco etapas fundamentais (Fi-
gura 1): mapeamento inicial da Residéncia Terapéutica, elaboragao das
intervencdes, organizacao dos encontros, realizagao das atividades e, por
fim, analise das informacdes obtidas por meio da escuta sensivel. Na

-50-



Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

etapa de mapeamento inicial, buscou-se compreender os principais de-
safios e necessidades da equipe do SRT, com o intuito de embasar estra-
tégias voltadas ao fortalecimento dos vinculos interpessoais e ao aprimo-
ramento da comunicagao. Além da roda de conversa, foi aplicado um
questionario com perguntas simples, nao invasivas e sem fins de pes-
quisa académica, com o objetivo exclusivo de subsidiar a analise das de-
mandas da equipe de forma ética e cuidadosa.

A partir dessas informacoes, foram organizados trés encontros, com pe-
riodicidade mensal, totalizando trés meses de duragao. O primeiro abor-
dou as relacoes interpessoais e intrapessoais, destacando a importancia
de vinculos saudaveis para um ambiente de trabalho harmonioso. O se-
gundo encontro tratou da autoestima e da regulagdo emocional, essenci-
ais para a saude mental e as relagdes institucionais. Ja o terceiro teve
como foco a resiliéncia e a Comunicagdo Nao Violenta, promovendo a
gestao de conflitos e uma comunicagdo mais assertiva. Além das rodas
de conversa, as atividades incluiram praticas de meditagao guiada e exer-
cicios de respiragdo, voltados ao bem-estar emocional e a redugéo dos
impactos do estresse no cotidiano laboral.

No primeiro contato com os profissionais, durante a anélise situacional,
foi realizada uma roda de conversa para estimular a escuta ativa e a troca
de experiéncias entre os participantes. Como complemento, foi aplicado
um questionario intitulado Competéncias Pessoais e Profissionais, sem
fins académicos, com o objetivo de subsidiar o diagndstico situacional e
promover a autorreflexdo sobre habilidades e atitudes no ambiente de tra-
balho.

Esse questionario foi construido com base em quatro eixos norteadores:

1. Como os profissionais da equipe percebem e exercem a co-
municagao interpessoal no ambiente de trabalho?

2. De que maneira os colaboradores lidam com situacoes de
conflito e quais estratégias preferem utilizar para resolvé-las?
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3. Qual é o nivel de desenvolvimento da inteligéncia emocional
entre os membros da equipe e como isso influencia suas rela-
c¢Oes profissionais?

4. Como os trabalhadores enfrentam adversidades e lidam com
a pressao no contexto institucional?

Com base nas reflexdes suscitadas pela roda de conversa e nos dados do
questionario, foram elaboradas intervengdes mais alinhadas as deman-
das da equipe. Ainda assim, constatou-se que a roda de conversafoi oins-
trumento mais efetivo de analise situacional, por favorecer a expressao
espontinea e a escuta sensivel

METODOLOGIA

> © 0 0@

Mapeamento inicial da Eaboragio das Organizacdo dos Encontro | Encontro I Encontro Il
Residénci i intervengd u O o

Figura 1 - Sintese metodolégica / Fonte: Os autores

Um desafio significativo na equipe multidisciplinar é a falta de
comunicacao e integracao eficaz entre os membros. Isso pode resultar
em duplicagdes de esforgos, inconsisténcias no cuidado e menor qua-
lidade no atendimento ao paciente (Rocha et al., 2020). Paralelamente
a isso, a assertividade é crucial no contexto profissional, pois permite que
a informacgao seja transmitida de maneira clara e eficaz, evitando mal-
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entendidos e promovendo um ambiente mais colaborativo. Além disso, fa-
vorece o respeito mutuo, melhora aresolucéao de conflitos, fortalece a cre-
dibilidade entre os profissionais e reduz o estresse. No primeiro encontro,
o foco foi o relacionamento interpessoal e intrapessoal, destacando a im-
portancia do vinculo saudavel entre os profissionais para a construcdo de
um ambiente de trabalho mais harmonioso. Nessa conjuntura, a proposta
de rodas de conversas tem sido um dos meios de consolidar de maneira
congruentemente a fim educativos e sistematicos, desde de uma dina-
mica, que posteriormente estipula um vasto quadro de saberes, como um
espaco seguro para o aprimorar a comunicagao assertiva.

Figura 2 - Encontro | / Fonte: Os autores

De maneira geral, as rodas de conversa referem-se a disposi¢gdo em cir-
culos e/ou rodas com o intuito de proporcionar a abertura ao didlogo a par-
tir de uma provocagéao tematica (figura 2). Ha também uma entonacao no
protagonismo dos participantes das rodas, visando o compartilhamento
de experiéncias, conhecimentos e praticas, e uma analise sobre vivéncias
pessoais e coletivas, de modo que a valorizagdo dos diferentes
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conhecimentos e a promoc¢ao de um ambiente de trabalho colaborativo
séo, portanto, essenciais para a eficacia das equipes multidisciplinares
nos servicos de saude (Santos et al., 2022)

Desse modo, foram implementadas rodas de conversa para estimular a
intercomunicagao, uma vez que a roda de conversa visa a criacao de no-
vas possibilidades, promovendo um processo continuo de perceber, refle-
tir, agir e transformar. Nesse ambiente, os individuos tém a oportunidade
de se reconhecer como protagonistas de suas agdes, ampliando a com-
preensdo sobre si mesmos e sobre sua pratica, e se abrindo a possibili-
dade de 'ser mais' em suas jornadas profissionais e pessoais (figura 3). A
roda de conversa se torna, assim, um espacgo de troca e crescimento, ali-
ada a aplicagao de dindmicas como a Dindmica do Presente, que traba-
lhou a valorizagao do outro e a escuta ativa, e a Dindmica do Balao, que
ilustrou a necessidade de equilibrio emocional e suporte mutuo entre os
integrantes da equipe.

A autoestima e a regulacdo emocional foram temas centrais ho segundo
encontro, pois esses fatores impactam diretamente a salde mental e a
qualidade das relagdes interpessoais. Estudos indicam que o bem-estar
subjetivo esta relacionado a presenca de emocdes positivas e a satisfa-
¢ao com a vida, enquanto sua auséncia pode estar associada a depres-
séo, rejeicao interpessoal e comportamentos agressivos. A autoestima é
definida como o sentimento de satisfagdo pessoal baseado no reconhe-
cimento das proprias qualidades e potencialidades, promovendo segu-
ranga e confianga. Ja a regulagdo emocional refere-se aos processos pe-
los quais os individuos modulam suas emocdes, influenciando a forma
como as vivenciam e expressam. Considerando a importancia desses as-
pectos no ambiente profissional, foram realizadas atividades que estimu-
lam a autoconfianca e o autocuidado, como a Dindmica do Espelho, que
incentivou uma autoimagem positiva, e a Dindmica do Copo Descartavel,
que simbolizou a necessidade de eliminar crengas limitantes para abrir
espago para novas perspectivas.
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Figura 3 - Encontro Il / Fonte: Os autores

No terceiro e ultimo encontro, foi abordada aresiliéncia e a Comunicacao
Nao Violenta (CNV), destacando estratégias para a gestao de conflitos e o
aprimoramento da comunicagao assertiva (figura 4). A CNV, desenvolvida
por Marshall Rosenberg, propde um modelo de comunicagao baseado na
empatia e no respeito, estruturado em quatro componentes fundamen-
tais: observacgao, que consiste em registrar fatos sem julgamentos; senti-
mento, que envolve a identificacdo e expressdao das emocgdes geradas
pela situacédo; necessidade, que busca compreender as demandas por
tras dos sentimentos; e pedido, que deve ser expresso de forma clara e
objetiva. A CNV nao visa evitar conflitos, mas sim impedir o uso de violén-
cia nas interagOes interpessoais, promovendo relagcdes mais saudaveis e
construtivas. Durante o encontro, foram trabalhadas os 4 A’s, ou ainda,
as quatro fases da comunicagao assertiva: Autocontrole, que serelaciona
com a observacdo da CNV ao evitar julgamentos precipitados; Atengéo as
necessidades do outro, que permite validar sentimentos e demandas; An-
tecipacao de conflitos, que envolve a escuta ativa e o reconhecimento das
emocoes para evitar reagcdes impulsivas; e Agao resolutiva, que corres-
ponde ao pedido da CNV, garantindo clareza e objetividade na comunica-
cao. Além disso, foi aplicada a Técnica dos 4A’s (Aceitacdo, Analise, Acao
e Adaptacao), que incentiva a aceitacdo do ponto de vista do outro, a
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analise sem julgamentos, a agcao baseada na empatia e a adaptagao para
manter um dialogo produtivo.

Figura 4 - Encontro Ill / Fonte: Os autores

Ao longo dos encontros, observamos uma maior abertura dos profissio-
nais para o didlogo, bem como um engajamento progressivo nas dinami-
cas propostas. Os relatos coletados indicaram que as atividades propor-
cionaram reflexdes significativas sobre aimportancia da comunicacgéao as-
sertiva e do cuidado emocional no ambiente de trabalho. O projeto de-
monstrou que pequenas intervengdes podem gerar impactos positivos no
clima organizacional, promovendo maior integragao entre os profissionais
dasaude. A continuidade dessas agdes pode contribuir para um ambiente
mais harmonioso e produtivo, beneficiando tanto os trabalhadores
quanto os pacientes atendidos na unidade. Dessa forma, a experiéncia re-
forgou a relevancia do dialogo assertivo como ferramenta essencial para
fortalecer as relagOes interpessoais e a qualidade do atendimento em ins-
tituicoes de saude, o que reflete uma tentativa de mitigar os desafios en-
frentados pelas equipes de SRTs, sendo um exemplo de como politicas e
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acdes de apoio podem contribuir para a construgdo de um modelo de cui-
dado mais eficaz e humanizado.

Impacto do projeto

O projeto de extensao estd alinhado diretamente com os Objetivos de De-
senvolvimento Sustentavel (ODS) da ONU, especialmente o ODS 3 - Sa-
Ude e Bem-estar. Este objetivo visa garantir uma vida saudavel e promover
o0 bem-estar para todos, em todas as idades. As agdes desenvolvidas,
como rodas de conversa, dindmicas de grupo e treinamentos em comuni-
cacgao ndo-violenta, foram essenciais para melhorar a qualidade das rela-
cOes interpessoais e reduzir a sobrecarga emocional desses profissionais.
Além disso, o projeto também impacta o ODS 8 - Trabalho Decente e Cres-
cimento Econémico, ao criar um ambiente mais saudavel e colaborativo,
promovendo condi¢cbes de trabalho mais dignas e sustentaveis. Os en-
contros mensais abordaram aspectos cruciais para a manutengéo da sa-
ude mental no trabalho, enfatizando o desenvolvimento da resiliéncia e da
empatia, fundamentais para uma equipe coesa e eficiente. Dessa forma,
a iniciativa contribuiu para metas especificas dos ODS, como a reducéo
de doengas relacionadas ao estresse ocupacional e a promogédo da salde
mental e do bem-estar psicossocial.

A participacdo dos estudantes no projeto de extensdo foi fundamental
para o aprimoramento de habilidades tedricas e praticas, contribuindo
tanto para a formagao académica quanto para o crescimento pessoal. O
contato direto com os desafios enfrentados pelos profissionais da salude
permitiu que os alunos desenvolvessem competéncias essenciais, como
comunicacéo assertiva, mediagéo de conflitos e escuta ativa. A experién-
cia proporcionou ndo apenas uma aplicagdo pratica dos conhecimentos
adquiridos em sala de aula, mas também uma nova perspectiva sobre a
importancia do suporte emocional e da colaboragdo no ambiente de tra-
balho. O projeto possibilitou a vivéncia de conceitos tedricos de maneira
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concreta, permitindo uma compreensido mais profunda das dificuldades
enfrentadas pelos profissionais da saude e das estratégias para melhorar
a dindmica do ambiente laboral. Além disso, a oportunidade de conduzir
atividades e observar seus efeitos reforgou a importancia de uma aborda-
gem sensivel e humanizada nas interagdes interpessoais. Em suma, a ex-
periéncia foi enriquecedora e transformadora, consolidando os aprendi-
zados académicos e proporcionando um amadurecimento significativo
na forma de compreender e atuar em contextos profissionais reais.

Os profissionais da residéncia terapéutica relataram mudancgas positivas
apo6s os encontros do projeto. Observou-se uma maior coesao entre 0s
membros da equipe, resultando em um ambiente de trabalho mais har-
monioso. Houve redugao de conflitos interpessoais devido a adogao de
estratégias de comunicacao mais eficazes, como a comunicagao nao-vi-
olenta, que se baseia na expressdo honesta de sentimentos e necessida-
des, bem como na empatia. Além disso, os profissionais passaram a com-
preender melhor a importancia do autocuidado e da resiliéncia na rotina
profissional, ampliando a consciéncia sobre praticas de bem-estar no co-
tidiano. Essas mudangas indicam que intervengdes focadas na saude
mental e na qualidade das interacdes podem gerar impactos significativos
no ambiente de trabalho.

Consideracoes finais

O projeto demonstrou a importancia de intervengdes voltadas para a sa-
ude mental dos profissionais da saude, impactando diretamente a quali-
dade do ambiente de trabalho e a eficiéncia dos cuidados prestados aos
residentes da instituigdo. A articulagéo entre teoria e pratica possibilitou
a formacéao de estudantes mais preparados para lidar com desafios emo-
cionais e relacionais no campo da Psicologia. Os resultados alcangados
evidenciam que a promocéao da salde mental no trabalho ndo pode ser
negligenciada, pois influencia diretamente o desempenho dos
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profissionais e a qualidade do atendimento prestado. A continuidade de
iniciativas como essa pode ampliar ainda mais os beneficios, consoli-
dando uma rede de apoio sélida e sustentavel dentro das instituicoes de
saude. Além disso, os achados reforgam a urgéncia de politicas instituci-
onais que favorecam o desenvolvimento de programas continuos de apoio
emocional, promovendo um ambiente de trabalho que valorize o bem-es-
tar psiquico dos profissionais. Isso inclui a criagdo de espagos de escuta,
treinamentos regulares sobre comunicagao e estratégias de enfrenta-
mento do estresse ocupacional, além da construcao de uma cultura orga-
nizacional mais sensivel as necessidades emocionais da equipe. Dessa
forma, sera possivel assegurar ndo apenas a saude mental dos trabalha-
dores, mas também um servigo de saude mais humanizado e eficaz para
aqueles que dele necessitam. A continuidade dessas agdes pode contri-
buir para um ambiente mais harmonioso e produtivo, beneficiando tanto
os trabalhadores quanto os pacientes atendidos na unidade. Reforga-se,
assim, a importancia do dialogo assertivo como ferramenta essencial
para fortalecer as relagoes interpessoais e aprimorar a qualidade da as-
sisténcia em instituicdes de saude mental.

Aimplementacao de rodas de conversa e dindmicas de grupo mostrou-se
eficaz na promogéo da salde mental dos profissionais. Essas praticas
proporcionam um espaco de troca de experiéncias e apoio mutuo, contri-
buindo para a redugao do estresse e fortalecimento dos vinculos entre os
membros da equipe. Além disso, o treinamento em comunicagdo nao-vi-
olenta revelou-se uma estratégia valiosa para a mediagdo de conflitos e
melhoria das relagdes interpessoais no ambiente de trabalho. Em conclu-
séo, o projeto evidenciou que a promocao da salde mental e a melhoria
das relacdes interpessoais através de praticas estruturadas podem gerar
impactos positivos significativos tanto para os profissionais quanto para a
qualidade do atendimento prestado aos pacientes, reforcando a impor-
tancia de estratégias continuas para a preservacdo do bem-estar no am-
biente de trabalho.
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Este capitulo a presenta a experiéncia do projeto de extensao
“Clinica Fenomenoldgica e Demandas Contemporédneas”, de-
senvolvido na Universidade Catdlica de Pernambuco (UNICAP),
que oferece atendimento psicoldgico a pessoas em situagéo de
rua (PSR) na Casa do P&do, no Recife. A iniciativa se baseia na fe-
nomenologia hermenéutica para construir uma pratica clinica
que rompe com o tecnicismo e as abordagens patologizantes,
propondo um cuidado atento, ético e situado. Sdo oferecidos
atendimentos individuais no formato de plantdo psicolégico e
oficinas de criatividade em grupo, compreendendo a clinica
como espacgo relacional e politico. O trabalho também analisa
os impactos na formagéo dos estudantes extensionistas, que vi-
venciam a escuta, o cuidado e a abertura ao outro como elemen-
tos centrais na pratica clinica. O projeto se alinha ao ODS 16, ao
promoverinclusédo, acesso a informacgéo e fortalecimento da au-
tonomia das PSR, destacando a poténcia transformadora da ex-
tensdo universitaria como campo de reinvengéo do fazer clinico
e da formagédo em Psicologia.
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Introducéao

Situados em uma formacgéo académica norteada predominante pela pers-
pectiva tecnicista a qual nos tornamos reféns até mesmo no contexto cli-
nico (DUTRA, 2004), a extensao “clinica fenomenoldgica e demandas con-
temporaneas” propde o oferecimento do tripé ensino, pratica e supervi-
séo, buscando refletir sobre as contribuicées da fenomenologia herme-
néutica para o fazer clinico psicolégico no contexto contemporaneo. O
projeto contempla dois publicos: mulheres em vulnerabilidade socioeco-
némica de duas comunidades do Recife e pessoas em situagao de rua
(PSR) acolhidas por uma instituicao da cidade do Recife. Nessa perspec-
tiva, neste trabalho, compreenderemos as ressonédncias deste servico
junto as pessoas em situacao de rua.

Segundo Rocha e Oliveira (2020), o trabalho da psicologia com este pu-
blico demanda por modalidades clinicas que rompam com perspectivas
individualistas de um ambiente controlado. Aproxima-se, nessa diregcao,
da compreensédo de “acéo clinica” enquanto um espacgo aberto, para além
de uma sala fechada, uma atitude e disponibilidade a oferecer um olhar
atento e compreensivo com aquilo que surge no dia a dia, um modo com-
preensivo de afinar o encontro entre existéncias (MELO; SANTOS, 2022).
Compreende, assim, o fazer clinico muito mais na diregdo de uma acgéao
do que na perspectiva de um lugar ou modo especifico de agir.

Ao assumir essa perspectiva acerca da clinica psicolégica, busca-se a se-
meadora de possiveis inauguragao e reinauguracgao de olhares outros da-
quele pré-estabelecido acerca das PSR — os quais propulsionam pré-
conceitos violentos. Nesta direcdo, compreendemos que a articulagao
entre a clinica psicoldgica e o horizonte da perspectiva fenomenolégica
apresenta-se como um campo fetil a clinica psicolégica com PSR.

Nesta articulagdo, propomos o afastamento das interpretagdes biologi-
zantes e da perspectiva tecnicista na qual toma o psiquismo como uma
substancialidade capaz de determinar o modo de ser do ser humano
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(FEIJOO, 2016). Para tanto, nos aproximamos da perspectiva trazida pela
autora supracitada, em que podemos compreender a constituicao do ser
humano como uma continua tessitura de sentidos rigorosamente articu-
lados com a época vivida. Nessa diregao, é o horizonte histérico de cons-
tituicdo de sentidos que “traz marcas dos elementos que nos constituem,
dada a nossa indeterminacao originaria” (FEIJOO, 2016, p. 48), ndo ha
como pré-determinar o modos de ser de cada PSR, afinal, para a fenome-
nologia hermenéutica, o ser humano se mostra enquanto pura indetermi-
nacao. Todavia, importa compreender que nao somos destituidos de
mundo, ou alheios ao nosso horizonte histérico-politico-social-econ6-
mico-familiar - ou seja existencial -, de modo que aquilo que é possivel a
cada existéncia singular revela-se articulada a pluralidade do que é pos-
sivel naquele horizonte de mundo no qual essa existéncia encontra-se si-
tuada a cada instante.

Nesse panorama, é possivel nos atentarmos e, sobretudo, problematizar
o horizonte histdrico que envolve as PSR - no contexto brasileiro, nordes-
tino - e em todas as suas violagdes de direitos. De modo a estarmos com
aqueles que atendemos e que se encontram em tal situacdo a semear-
com-eles caminhos singulares a sua vivéncia no mundo. O que nao im-
plica na romantizagdo da agcdo ou mesmo na minimizagao da situacao de
precariedade e violagcdo de direitos na qual eles se encontram, mas na
possibilidade, de mesmo diante de toda a situacéo restritiva em que es-
tdo, possam co-construirem caminhos possiveis de estar / lidar com os
enderegamentos que tal situagao os impoem.

O campo no qual vamos semeando caminhos é a Casa do Pao do Recife,
que é fruto de uma parceria entre a Prefeitura do Recife e a Arquidiocese
de Recife e Olinda. A Casa oferece, diariamente, refeigdes e higiene pes-
soal para PSR, além de atendimento médico, juridico e psicolégico. Se-
manalmente, oferecemos atendimentos para além das quatro paredes,
com um publico predominantemente adulto do sexo masculino, além de
criancas e adolescentes. Nesse contexto, buscamos pensar em
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“psicologias mais acessiveis” as PSR e na articulagdo com a fenomenolo-
gia para repensar a pratica psicolégica clinica. O que nos possibilita assu-
mir uma clinica psicoldgica para além das quatro paredes, direcionada
para a compreensdo das solicitagbes de um grupo populacional que
pouco ou quase nunca tem acesso ao atendimento psicolégico.

Panorama da sailde com pessoas em situacao de rua

Estima-se que, em 2022, existiam cerca de 281.472 pessoas em situacao
de rua no nosso pais. Nesta pesquisa, o Instituto de Pesquisa de Normas
Técnicas (IPEA, 2022) pontua como o tratamento das PSR no Brasil é his-
toricamente marcado por repressao e invisibilizagado. Para o autor, ha uma
negligéncia quando se trata de politicas publicas para as PSR que fica evi-
dente com o fato de que apenas em 2009 houve a primeira contagem das
PSR; posteriormente, apenas em 2010 a populacdo em situacao de rua foi
incluida como segmento especifico no Cadastro Unico, enquanto o
acesso aos servigos do SUS sem comprovante de residéncia s6 ocorre no
ano seguinte, em 2011 (ibid.).

Segundo Oliveira e Martins (2024), os movimentos de exclusdo encontram
suas raizes no periodo da escravizagao e esta intrinsecamente articulado
com o racismo no pais. Para os autores, a ‘abolicdo da escravatura’ nao foi
acompanhada de politicas publicas que garantem direitos que contem-
plassem as necessidades das pessoas escravizadas, o que acabou cons-
truindo,

um numero expressivo de “livres e libertos”, que, sem emprego,
moradia e condigdes de subsisténcia, devido a auséncia de po-
liticas de integragéao, vagavam pelas cidades como mendigos,
praticando pequenos furtos e se submetendo a condigbes subu-
manas de trabalho, oferecendo sua forga de trabalho livre, po-
rém concorrendo de forma desigual com os brancos e

-67 -



imigrantes. Sendo assim, o fim da escravidado relegou escravos
libertos a viverem nas ruas, sem condi¢des dignas de sobrevi-
véncia” (p. 409).

Tal articulacao entre as PSR e escravizagdo — a qual ndo é amplamente
reconhecida socialmente — indica um encobrimento das condi¢des pri-
meiras do caminho das PSR no Brasil. Ainda que ‘livres’, os escravizados
nao tinham direitos para construirem caminhos dignos para existir, € 0
mesmo acontece hoje, em que mesmo ‘livres’, ndo sdo contempladas
com politicas publicas de acordo com suas necessidades. A falta de am-
paro no que tange as politicas publicas fica evidente com a supracitada
constatacao de que pessoas em situagao de rua s6 foram contabilizadas
pela primeira vez ha 16 anos, e tal movimento foi fundamental ndo sé para
0 mapeamento das préprias necessidades a serem atendidas por politi-
cas publicas, como para o reconhecimento dos direitos e deveres dessas
existéncias em sociedade.

Diante desse contexto excludente, buscamos continuamente problemati-
zar de quais modos podemos pensar e cultivar cuidado para as PSR?
Quais caminhos a psicologia pode trilhar em direcao da reivindicacao de
direitos e deveres das PSR, bem como uma apropriagdo destes? Para
tanto, nos sustentamos nas reflexdes de Fraga, Modena e Silva (2024)
acerca do acesso das PSR aos servigos de saude. Em seus escritos, as
autoras destacam a marginalizagdo que corpos em situacao de rua so-
frem, devido a reproducéo de estigmas que configuram uma imagem ne-
gativa a qual chega antes mesmos das suas histérias. Tais estigmas que
se antepdem as existéncias sdo chamadas de “barreiras imaginarias”, as
quais

fazem alusdo a uma recusa ou distanciamento dos individuos
em situagéo de rua emrelagéo aos servigos de saude, expressao
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do preconceito real sofrido ao longo da vida ao acessar estabe-
lecimentos publicos. As repetidas barreiras de acesso fomen-
tam as barreiras simboélicas que resultam em falta de confianga,
insatisfagdo com os servigos e, consequentemente, desisténcia
e distanciamento dos servigos publicos de saude (Fraga; Mo-
dena; Silva, 2024, p. 8).

Em meio as barreiras construidas historicamente desde a escravizagao, a
confianga surge como um desafio e um caminho fértil quando compreen-
dida enquanto uma fiadura conjunta. A compreensao de escravizados en-
quanto pessoas inferiores reverbera até hoje, desencadeando um trata-
mento distanciado oferecido pela sociedade, bem como pelos profissio-
nais de saude. Nesse sentido, compreendemos a urgéncia de se pensar
caminhos alternativos e historicamente contextualizados para o cultivo
continuo de direcoes da psicologia junto as PSR. Ao longo da caminhada,
a semeadura conjunta dos extensionistas entre si, bem como entre exten-
sionistas e PSR surge como caminho fértil para reinventar o relaciona-
mento entre PSR e profissionais da saude. Pensando e cultivando juntos
as PSR, nos movimentamos em diregdo a um deslocamento minimo do
distanciamento que todo um sistema constréi com frequéncia. Para
tanto, compreendemos sobretudo que nao se trata de um trabalho para
as PSR, mas com as PSR. Pensamos em como a psicologia proporciona
uma tessitura conjunta e pode inaugurar um caminho fértil para a reivindi-
cacao e apropriagdo de espagos para vozes que sdo cotidianamente si-
lenciadas. Uma oportunidade de construir em conjunto uma ruptura com
uma cotidianidade invisibilizadora, uma forma de desenhar e redesenhar
compreensodes proprias e historicamente contextualizadas.
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Qual a dinamica do projeto?

Aqui buscaremos esclarecer quais os objetivos do projeto em questéo, as-
sim como explorar um pouco da metodologia utilizada, levando em con-
sideracéo as atividades planejadas e executadas, a partir das demandas
observadas junto as PSR.

A base metodolégica do projeto é norteada pela perspectiva da fenome-
nologia hermenéutica, a qual norteia a continua compreensao de senti-
dos para o projeto. Direcionados por esta perspectiva, concordamos com
Leite e Barreto (2018) na compreensao da existéncia como radicalmente
singular e indeterminada, logo, ndo nos orientamos por simples métodos
em que ha compreensdes pré-estabelecidas. Compreendemos que é ca-
minhando que se cultiva o caminho. Assim, continuamente tecemos junto
as PSR modos possiveis de compreender as demandas que surgem e
junto a elas construir, destruir e reconstruir modos de cuidado de si e de
ser junto aos outros. Adotamos a clinica psicoldgica enquanto “uma rela-
¢éo concebida como reveladora e formadora de sentidos, e a qual ex-
pressa e desvela os modos-de-ser num determinado tempo e histéria das
existéncias” (DUTRA, 2004, p. 384). Portanto, temos como objetivo com-
preendermos o atendimento a PSR conjuntamente a esta populagéao, nor-
teados por uma postura que orienta-se pelas trilhas reveladas na singula-
ridade existencial, ou sejaem cada modo de ser e poder ser simesmo que
se abre em cada existéncia e que se encontra, sempre e fundamental-
mente, situada no mundo, o qual é co-originario a si.

Rocha e Oliveira (2020) tecem pontuag¢des acerca dos estigmas que en-
volvem o oferecimento de atendimento no A&mbito da saude para as PSRs,
e, diante deste contexto, pontua a necessidade de o profissional de psico-
logia adotar uma busca ativa das PSR. Nao se espera que a demanda che-
gue, mas nos estendemos até eles para, juntos, compreendermos possi-
veis demandas, oferecendo espago para que suas vozes ecoem em “em
nés”. Nessa perspectiva, iniciamos nossa caminhada nos estendendo ati-

N

vamente a “Casa do Pao”, buscando modos de nos aproximar das PSR.
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Nessa busca ativa, os gestos foram compreendidos enquanto uma “pra-
xis, uma forma de estar e ser-no-mundo agindo (...) o gesto abre o mundo
e faz dele o ‘ai’ do ser” (BORGES-DUARTE, 2019, p. 23), onde cada gesto
ou olhar dos extensionistas gestavam possiveis modos de cuidado. Ges-
tacao esta que foi continuamente co-respondida pelas PSR, destacando-
se 0 movimento recorrente das PSR rasgarem um pedacgo dos proprios pa-
peldes e nos oferecerem para sentarmos junto a eles no chao. Nessa ex-
tensdo mutua entre PSR e extensionistas, gestamos conjuntamente o
plantdo como primeira modalidade clinica possivel naquele espaco.

O plantao “busca esclarecer, junto aquele que sofre, uma demanda a par-
tir dela mesma, na tentativa de abrir possibilidades para que ele se res-
ponsabilize pelo seu préprio cuidado” (MORATO, 2017, p. 19). Para além
das quatro paredes, o plantdo acontece quando ha uma sombra onde pa-
rar e respirar, e, ai, pode-se problematizar sobre demandas possiveis.
Desde a calcada e corredores da instituicdo as suas salas, buscamos te-
cer junto a PSR uma pausa em uma cotidianidade de luta por sobrevivén-
cia, para nos atentarmos as experiéncias que se mostram a cada pausa.
Nessa configuragao, os extensionistas despedem-se como uma arvore
oferecendo uma guarida, um respiro em que as PSR olhem para si de
modo mais atento. Longe de se ter o intuito de encobrir sofrimentos a fim
de alivia-los, mas sim de des-cobrir sentidos préprios frente as suas expe-
riéncias, sobretudo no que diz respeito as violagdes de direitos conveni-
entemente encobertas através das invisibilizagéo e, muitas vezes, ja natu-
ralizadas na medida que “sempre foi assim”. Com o plantdo, em um mo-
vimento de construgdes, destruigcdes e reconstrugdes de sentidos singu-
lares, as PSR ndo necessariamente retornam para o atendimento, a de-
manda se inicia e termina naquela oportunidade de apropriacdo dos seus
direitos, deveres, sofrimentos, alegrias etc., decidindo por si préprios en-
caminhamentos existenciais, mesmo que provisorios, para si.

Nesta tecitura conjunta de possiveis modos de cuidado, surgiu também a
demanda por encontros grupais, bem como, tornou-se recorrente a
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solicitacdo pela realizagcdo de pinturas. Diante das convocagdes, nos
aproximamos também das discussodes e diregdes das Oficinas de Criati-
vidade (CUPERTINO, 2006), compreendendo-a como uma outra possibili-
dade da clinica dar-se nesse contexto. Uma vez que a situagado deman-
dava pelo formato de grupos abertos com rotatividade semanal, sem te-
mas pré-estabelecidos, e, muitas vezes, com a presenga de recursos ex-
pressivos, que rompem com a linguagem em sua dimenséo representaci-
onal. Para Cupertino (2006), as oficinas usam “recursos expressivos de
natureza artistica. A producao por meio desses recursos torna explicitos
sentimentos, valores e preconceitos dos participantes, que podem assim
ser discutidos e elaborados” (p. 1).

Nessa direcdo, nos grupos oferecemos materiais e nos demoramos nas
producodes artisticas junto aos usuarios. As oficinas foram tecidas no re-
feitério compartilhado, o que nos indicou uma aproximacéao de PSR que
mostravam dificuldade em se expressar oralmente. Com essa aproxima-
cao, formaram-se grupos que, com a facilitagdo dos extensionistas, se-
meou-se um caminho fértil para se deparar com as diferengas. Uma pos-
sibilidade relacional nova que permitiu compreensdes outras daquele es-
paco cotidianamente compartilhado.

Dessa forma, amparados na fenomenologia hermenéutica tecemos junto
as PSR caminhos possiveis em que se possa olhar singularidades em
meio as pluralidades. Podemos oferecer um espaco, para além do sentido
fisico, como uma guarida em que se respire do constante estado de alerta
que a situacéo de rua convoca. Juntos, tecemos possibilidades de des-
cobrir sentidos possiveis sobre si e para si, assim como sobre e para o
mundo. Tal horizonte nos aponta que a agao tem possibilitado impactos
que estdo articulados aos objetivos de desenvolvimento sustentavel pro-
postos pela ONU, o que apresentaremos a seguir.
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Impacto do projeto: relagcao com os ODS

O plantao propicia a apropriacao e responsabilizacdo que se mostra a
cada encontro daqueles que enfrentam dificuldades no acesso a saude,
alinhando-se com o objetivo geral do ODS 16 em promover sociedades
pacificas e inclusivas para o desenvolvimento sustentavel, proporcionar o
acesso a justica para todos e construir instituigdes eficazes, responsaveis
e inclusivas em todos os niveis. O plantao nao apenas oferece suporte psi-
coldégico, mas também se torna um espaco de fortalecimento da autono-
mia das pessoas atendidas, cultivando um olhar mais atento para suas
condicoes de vida e suas possibilidades de mudanca. Esse impacto se re-
flete na compreensao dos proprios atendidos sobre seus possiveis espa-
¢os na sociedade, bem como as sistematicas da sociedade. Movimento
que nos indica um incentivo a implicacdes com politicas publicas e servi-
¢os essenciais, além de fomentar um ciclo de apoio comunitario e solida-
rio.

Essa implicagédo, se alinha diretamente ao sub-objetivo 16.7, que visa ga-
rantir uma tomada de decisdo responsiva, inclusiva e participativa em to-
dos os niveis. Ao oferecer as PSR um espacgo para um cuidado de si mais
atento, a iniciativa cria condigdes para que esses sujeitos reconhegam
sua propria capacidade de influenciar e transformar a realidade em que
estao inseridos. Dessa forma, ndo apenas sao incentivados a participar
ativamente das decisbes que ressoam em suas histérias, mas também
encontram suporte para desenvolver estratégias que ampliem sua pre-
sencga nos espacgos sociais e institucionais, os quais muitas vezes o séo
negados. Esse movimento favorece uma maior confianga na busca por
seus direitos e no fortalecimento das redes de apoio, contribuindo para a
consolidagdo de uma sociedade mais justa e equitativa.

O plantao também prop6e um acesso a informacgao sobre salde mental e
direitos, além de uma reflexao acerca do assunto, alinhando-se ao subje-
tivo 16.10, que propde assegurar o acesso publico ainformacéo e proteger
as liberdades fundamentais. Esse movimento amplia a compreenséao de
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si e de suas demandas por parte das PSR, refletindo-se em uma maior
busca por instituicdes de politicas publicas e em um movimento de apro-
ximacao aos seus direitos e responsabilidades consigo e com o mundo.

A fenomenologia hermenéutica, especialmente a partir da contribuicao
de Heidegger (2020), tem nos permitido compreender a experiéncia das
PSR nao a partir de horizontes objetificados, mas como um modo de ser
que se desvela no encontro e se constitui ser na medida em que se é, pro-
jetando para si e para o mundo possibilidade de ser. O que nao quer dizer
que pode tudo ou qualquer coisa, umavez que as possibilidades sdo sem-
pre modos aberto no mundo e pelo mundo em que se encontra langado,
em jogo tendo como tarefa, mais originaria, cuidar de ser. O conceito de
cuidado (Sorge), ndo se reduz a uma preocupacao emocional ou afetiva,
mas significa o modo como o ser humano se encontra enredado em sua
existéncia e comaquilo que o cerca e, nesse sentido, como estar podendo
ser.

Impacto na formacao pessoal e profissional dos estudantes

O trabalho com pessoas exige um constante lidar com a imprevisibilidade
dos encontros e a propria existéncia, e com as pessoas em situagao de
rua ndo é diferente. A fenomenologia emerge como um caminho fértil ao
possibilitar uma atitude de manter-se aberto para e aquilo que se mani-
festa no encontro, ao invés de orientar-se por uma imposigcao prévia de
categorias ou diagndsticos ou guiar-se pela aplicabilidade de protocolos.
Isso se reflete na formagéo dos estudantes que participam do projeto,
sendo convidados a mergulhar na riqueza da experiéncia do outro. Isso
torna-se nitido quando os alunos demonstram que abrir-se ao inesperado
e arriscar, ainda com medo, também é uma maneira de ir além da teoria e
se mostrar atentos as existéncias que se encontram. Assim podemos
compreender que o aprendizado técnico faz parte de qualquer projeto,
mas gue se torna necessario ultrapassa-lo, almejando continuamente
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horizontes e agdes, que ao privilegiar as dimensbes existencial e ética,
aproximame-se do singular do humano.

Compreender a clinica para além das quatro paredes significou, nessa ex-
periéncia, cultivar continuamente e coletivamente caminhos possiveis, o
que aconteceu em um movimento de nos inclinarmos para o outro em sua
existéncia concreta. Portanto, se antes pensdvamos que a agao clinica es-
tava diretamente ligada a um espaco fisico, modos outros de estar junto
sao desvelados, como, por exemplo, a possibilidade de oferecer atendi-
mento na cal¢gada das ruas do Recife, propiciando quebras de paradigmas
e expansodes continuas do que pode vir a ser a clinica. Essa experiéncia
questiona a perspectiva elitista da pratica psicoldgica e abre caminhos
para novas compreensoes sobre o lugar e a fungao da clinica psicolégica
na sociedade.

Ao proporcionar um espaco de escuta para as PSR, as agbes realizadas na
Casa do Pao nao apenas acolhem suas demandas, mas também se con-
figuram como um ambiente formador para futuros psicélogos. Nesse sen-
tido, os alunos podem observar aimportancia de ter experiéncias praticas
antes de comecar a atender no estagio obrigatério ou em sua futura vida
profissional apds a formacao. Nessa perspectiva, a experiéncia narrada
dos alunos mostra-se como um meio de afirmar a existéncia e a identi-
dade —tanto do que é revelado na interacdo com o mundo quanto da pro-
pria pessoa que se expressa — (Critelli, 2006). Isto posto, a experiéncia do
plantao e das Oficinas de Criatividade possibilita aos estudantes vivenci-
arem, na pratica, a importancia da abertura ao outro e do reconhecimento
da existéncia como um fendmeno que emerge na relagcdo do ser-no-
mundo-com-os-outros.

O contato direto com a realidade das pessoas em situagcdo de rua desafia
os participantes a ficarem atentos aos seus proprios limites, onde o dis-
por-se e disponibilizar-se deve, sim, ocorrer; no entanto, mostra-se neces-
sario também se atentar aos préprios limites, respeitando os corpos dos
participantes e sua salde mental.
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Essa vivéncia pratica pode propiciar diversas compreensoes a respeito da
acao clinica e do lugar do psicélogo frente as populacdes que tém seus
direitos cotidianamente violados. Assim, mostrar-se atento ao que urge,
levando em consideragao as singularidades de cada existéncia, possibi-
lita aformacao de profissionais que, ao invés de patologizar e estigmatizar
tais populagées, cultivam modos possiveis de estar juntos a elas. E um
diferencial que enriquece a trajetéria académica e profissional, promo-
vendo o posicionamento critico e politico dos profissionais e futuros pro-
fissionais diante dos desafios contemporaneos.

Consideragoes finais

A atividade dos PSR juntos aos extensionistas na tessitura de modos pos-
siveis de cuidado mostrou-se fundamental para des-cobrir continua-
mente sentidos préprios as experiéncias das PSR, cultivando espacos
onde é possivel lancar suas vozes e se apropriar de seus direitos e deve-
res. Nesse sentido, o plantdo e as Oficinas Criativas ndo sdo apenas um
espaco de escuta, mas dispositivos que possibilitam a apropriagcao de tra-
jetdrias e o reconhecimento de possibilidades existenciais. Essa proposta
se alinha diretamente ao ODS 16, ao promover a inclusao social e cidada,
incentivando uma relagcdo mais ativa com direitos e deveres.

O trabalho desenvolvido junto as PSR indica que o fazer clinico, para além
de uma pratica individualizada e enraizada em um espacgo fechado, urge
por reinvengdes continuas ndo s6 em contextos historicamente margina-
lizados, mas sobretudo nesses espacos. O acolhimento dessas popula-
¢Oes onde o cuidado psicoldgico nao se restringe a aplicacéo de técnicas
predefinidas, mas é cultivada na relagéo, na escuta atenta e na abertura
ao inesperado torna-se imprescindivel para a aproximacéo desse publico
e a retomada dos direitos necessarios aos quais todo cidadao deveria ter
direito. A fenomenologia hermenéutica se apresenta como um solo fértil
para essa pratica, pois viabiliza que a existéncia seja compreendida como
um fluxo, onde cada ser humano se constitui no encontro com o outro e
com o mundo.
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O impacto do projeto se estende também a formacgéao dos estudantes en-
volvidos, que, ao se depararem com as complexidades do trabalho com
PSR, sao levados a problematizar suas praticas e compreensoes sobre a
psicologia. A necessidade de uma postura fenomenoldgica, que se incline
ao outro sem rétulos ou expectativas pré-determinadas, se mostra como
um aprendizado essencial. Relatos de estudantes indicam uma amplia-
¢do da compreensao sobre o papel social do psicélogo, reconhecendo a
importancia de um olhar menos tecnicista e mais implicado com as reali-
dades vividas pelas pessoas atendidas.

Outro ponto relevante é a construgao, destruicao e reconstrucao de sen-
tidos outros dos espagos onde as agdes de cuidado em saude acontece.
O refeitdrio, a calgada, o patio se tornam lugares de inclinacao atenta ao
outro, subvertendo a nocao de que a clinica s6 pode existir dentro dos
consultérios. O gesto de sentar-se no chao, compartilhar um olhar ou ofe-
recer materiais para expressao criativa revelam a importancia de uma es-
cuta que vai além das palavras e se manifesta também nos siléncios e nas
expressdes corporais.

Dessa forma, as reflexdes emergentes deste trabalho abrem caminhos
para novas pesquisas e reinvengoes das praticas psicoldgicas voltadas as
populacdes em situagcado de rua. Mostra-se a necessidade de pensar e cul-
tivar junto aos PSR psicologias mais sensiveis e comprometida com a di-
versidade das experiéncias humanas, atentos a histéria e as condigoes
sociopoliticas que atravessam as singularidades de cada existéncia. O
compromisso &, portanto, ndo apenas com o acolhimento, mas também
com a ampliagcado das possibilidades de existir e resistir no mundo.
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O projeto de extensdo "Fisio na Ilha', desenvolvido por estudan-
tes do curso de Fisioterapia da Universidade Catdlica de Per-
nambuco (UNICAP), teve como objetivo promover agées de edu-
cagdo em saude junto as marisqueiras da comunidade da Ilha de
Deus, no Recife, com foco na prevencgéo de disturbios osteomus-
culares e na promogéo do bem-estar fisico e mental. Inserido na
proposta da curricularizagao da extenséo e nos Objetivos de De-
senvolvimento Sustentdvel (ODS), o projeto realizou atividades
como anamnese individualizada, oficinas de alongamento, mas-
soterapia e fisioterapia aquatica. Os resultados apontaram me-
lhorias significativas na mobilidade, redugdo da dor e aumento
da conscientizagdo sobre praticas de autocuidado. A agdo con-
tribuiu tanto para a qualidade de vida das mulheres atendidas
quanto para a formagcdo humanizada e critica dos académicos
envolvidos. O projeto demonstrou a relevancia da extensdo uni-
versitaria como elo entre conhecimento cientifico e transforma-
¢do social em comunidades vulneraveis.
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Introducéao

A curricularizagdo da extensao deve ser compreendida como um pro-
cesso de inclusédo de atividades de extensdo curricular nos cursos de gra-
duacgao, considerando a indissociabilidade do ensino e da pesquisa. Com
o objetivo de oferecer uma formacao integral dos estudantes para sua atu-
acao profissional e estimula-los a promover a transformagéao social desde
0 seu processo de graduacao (BRASIL, 2018).

Nesta proposta, a Escola de Saude e Ciéncias da Vida da Universidade
Catélica de Pernambuco (UNICAP) passou a oferecer uma disciplina in-
terdisciplinar para os cursos de saude, a partir do 2° periodo, denominada
“Projeto Integrador”, que tem como objetivo fomentar a criagdo de proje-
tos de extensdo como este, viabilizando agdes de educacao em saude
destinadas a um publico-alvo que enfrenta escassez de oportunidades.

Neste contexto, um grupo de académicos do Curso de Fisioterapia da
UNICAP, orientado pelo docente responsavel pela disciplina, planejou e
desenvolveu o Projeto "Fisio na Ilha", com duracdo de um ano de meio
(2023.2 até 2024.2), voltado para a realidade de uma comunidade especi-
fica: Ilha de Deus. Esta é formada por pescadores e marisqueiras e loca-
liza-se no bairro do Pina, zona sul do Recife, Pernambuco. E uma comuni-
dade que se desenvolveu no estuario da Bacia do Pina que enfrenta con-
dicdes adversas de trabalho e tem passado por significativas transforma-
cbes sociais e ambientais. E considerada uma das maiores areas de man-
gue em zona urbana do Brasil, tendo a pesca como atividade econdmica
predominante (AUTORIDADE NOTICIARIA DA PESCA ARTESANAL, 2024).

A regiao, que esta inserida em uma das areas mais criticas do Recife, foi
marcada por altos indices de violéncia, falta de infraestrutura basica e
pouca perspectiva de desenvolvimento sustentavel. No entanto, projetos
de revitalizagao tém surgido com o objetivo de transformar a realidade lo-
cal, como é o caso de Acao Integrada de Investimentos para a Zona
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Especial de Interesse Social (ZEIS) que promove desenvolvimento social,
inclusao e preservacao ambiental (BRASIL, 2001).

Diversas agOes e movimentos da propria comunidade, como a Ciranda de
Mulheres promovidas pela Acao Comunitaria Caranguejo Uga se preocu-
pam com a fragilidade em que as mulheres enfrentam, resultado de desi-
gualdade, violéncia, sobrecarga do trabalho, impedindo que elas cuidem
de si mesmas (AUTORIDADE NOTICIARIA DA PESCA ARTESANAL, 2024).

Atividades extensionistas interdisciplinares tem sido desenvolvida por al-
gumas instituicbes com temas voltados a saude da mulher, com temati-
cas voltadas para orientagdo a métodos contraceptivos, violéncia de gé-
nero, planejamento familiar, suas percepgdes sobre o que é ser mulher e
como isso afeta a dindmica do trabalho dentro da comunidade (SILVA et
al, 2024).

Dentro desse contexto, o objetivo do Projeto extensionista foi aprimorar a
qualidade de vida e o bem-estar dos moradores da regido, garantindo uma
eficaz disseminacéo de informacoes ligadas a manutencéo e promogao
de uma boa saude, tornando-se uma pratica de cuidados no ambito da
rotina dos moradores que enfrentam o trabalho intenso. Salienta-se que
os pescadores costumam passar horas em dias de maré alta coletando
mariscos, um trabalho pouco valorizado que exige grande esforco e ofe-
rece baixa remuneracéao para sustentar suas familias. As mulheres, como
esposas e filhas, também se dedicam a coleta e selegdo dos mariscos,
passando longos periodos sentadas de forma inadequada, o que tem pro-
vocado fortes dores em diversas regides da coluna, punhos e joelhos.
Nota-se também um perfil sedentario e de doencgas associadas, como Hi-
pertensao Arterial Sistémica, Diabetes e outras condi¢des. Por isso, o ob-
jetivo final do projeto ndo é apenas trazer alivio da dor pontual, mas pro-
mover conscientizagao e auto responsabilizacao para que as marisquei-
ras adotem praticas continuas de autocuidado, promovendo uma me-
lhora sustentavel na qualidade de vida.
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Salienta-se que, a busca por um desenvolvimento sustentavel é um desa-
fio crucial para garantir melhores condicdes de vida para seus moradores.
Nessa perspectiva, o projeto visou discutir os objetivos de desenvolvi-
mento sustentavel aplicados a realidade da comunidade e os desafios en-
frentados, com especial atengao a saude e bem-estar da populagao, bem
como, as condig¢des de trabalho das marisqueiras. Ainiciativa foi marcada
pela analise de busca, por meio de agdes coletivas, empoderamento lo-
cal, proporcionando habitos de vida saudavel para os moradores da Ilha
de Deus, promovendo conscientizacao sobre a saude fisica e mental e
praticas fisioterapéuticas para mitigar os impactos da atividade laboral na
saude.

Diante do exposto, é evidente a relevancia de iniciativas como esta, que
evidenciam a possibilidade de alcangar uma qualidade de vida superior
em face das circunstancias atuais. Essas agbes ndo apenas assistem
aqueles que necessitam, mas também promovem a disseminagéo de co-
nhecimentos, ressaltando a importancia de auxiliar o préoximo, comba-
tendo a marginalizagao e favorecendo um estilo de vida mais digno.

Apresentacao do problema

As marisqueiras, como gostam de ser chamadas, sdo mulheres trabalha-
doras autébnomas, donas de casa, maes, avos, tias, irmas e sobrinhas, to-
das em prol de um s¢ trabalho, a limpeza dos mariscos e sururu para tirar
0 seu sustento. Elas exercem uma atividade exaustiva de trabalho, sem
pausas e sentadas com escassez de mecanismo de regulacao da sobre-
carga musculoesquelética, resultando em aumento e desordem de Dis-
turbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho - DORT (VIEIRA;
KUMAR, 2004).

O trabalho habil com as maos em tirar o molusco da casca acontece na
beira da maré ou na porta de casa, sentadas em um banco de madeira
improvisado, consistindo, portanto, em uma rotina ardua e cansativa, que
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comeca logo cedo e se estende até o final do dia, sem interrupgéo, favo-
recendo a negligéncia de suas necessidades fisioldgicas, com conse-
quéncias biopsicossociais e posturais. Diante dessa situacéo, o trabalho
exercido de forma repetitiva e insalubre tem um papel central em conse-
quéncias expressivas de “dano’ na evolugao saude-doencga das trabalha-
doras, sendo compativel aos fatores de riscos do manual de procedimen-
tos para os servigos de salde sobre doencas relacionadas ao trabalho do
ministério da saude. Porém, permanecem invisiveis e negligenciadas epi-
demiologicamente (BRASIL; 2001; PENA et al., 2010).

A negligéncia de procura e ensino sobre o0 autocuidado dessa populacao,
além da priorizagao do trabalho em massa faz com que o intensivo capital
seja mais importante do que sua saude e o bem-estar. Sendo assim, elas
ultrapassam seus limites fisiolégicos e cognitivos, nao tomando devidas
precaugodes e concentrando periodos de tempos de esforgos em muscu-
los, articulagdes e tenddes (da regido cervical e lombar) e sem praticas de
atividades fisicas, alimentacdo saudavel, exames regulares e protegcao
solar, o que se reflete na presenca de doencgas cardiovasculares, osteoar-
ticulares, hormonais e dores cronicas, nessa comunidade (BRASIL, 2001).

A atuacédo da Fisioterapia, por meio de visitas e atendimentos de acadé-
micos na llha de Deus, é crucial para avaliar o ambiente de trabalho e
torna-lo mais adequado as necessidades das marisqueiras. Sdo desen-
volvidos projetos para resolver problemas no espaco fisico de trabalho,
promover a saude da mulher e prevenir distdrbios osteomusculares rela-
cionados ao trabalho. No entanto, a alta carga de trabalho e a falta de
tempo dificultam a realizacdo de avaliagOes regulares, sendo um obsta-
culo adicional ao cuidado das mulheres, muitas vezes sobrecarregadas
fisicamente e mentalmente.

Diante disso, considera-se o projeto crucial no &mbito da atencéao a saude
e bem-estar dessas mulheres, considerando todos os desgastes fisicos
relativos a uma rotina baseada em aumento de produtividade e lucros.
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Metodologia / apresentacao do projeto

Para compreender os desafios e oportunidades, foi realizada uma analise
sobre os impactos dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS
3): Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todas as
pessoas, emtodas as idades. Além de entrevistas com moradores, lideres
comunitdrios e especialistas. Foram investigadas iniciativas, que abor-
dam saude e bem-estar, como programas de atendimento, praticas de sa-
neamento sustentavel e agdes educativas voltadas a prevencao de doen-
cas e promocgao da qualidade de vida (SANTANA, 2018).

Nessa perspectiva, o projeto "Fisio na Ilha", desenvolvido por estudantes
de Fisioterapia da Universidade Catélica de Pernambuco (UNICAP), atuou
diretamente com as mulheres marisqueiras, produzindo atividades, que
incluiram anamnese individualizada, oficinas de alongamento, massa-
gens terapéuticas e Fisioterapia Aquatica, visando minimizar os impactos
negativos das condi¢des de trabalho e incentivar o autocuidado.

Além disso, o projeto se propds a analisar as posturas adotadas, durante
0 processo de coleta e selegdo de marisco e identificar as queixas de dor
mais frequentes; compreender a relagao entre as condi¢des de trabalho
e o impacto na salde, com a meta principal de saude e bem-estar
(SOUZA, 2021).

Com base nos resultados obtidos, foram propostas intervengdes voltadas
para a reducgdo do impacto das condicdes de trabalho sobre a salde das
marisqueiras através de atividades de educacao em saude. Desta forma,
ofertaram-se orientagdes sobre ergonomia, incluindo a postura correta ao
sentar aimportancia de realizar pausas para alongamentos e a escolhade
um mobilidrio mais adequado, como bancos e mesas de altura adequada
para cada mulher. Além disso, foram ensinadas técnicas de alongamento
e exercicios de fortalecimento muscular com ajuda da Liga Académica de
Fisioterapia em Ergonomia do Trabalhador — LIF-Erg/UNICAP. Salienta-se
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que uma Liga Académica é formada por estudantes e orientada por pro-
fessores, com objetivo de aprofundar conhecimentos em uma area espe-
cifica, promovendo atividades de pesquisa, palestras, eventos cientificos,
projetos de extensdo e praticas profissionais. Nesse contexto, a LIF-
Erg/UNICAP atua na tematica de saude do trabalhador sobre as diversas
funcbes que podem comprometer a funcionalidade do individuo
(SANTANA et al., 2018; SOUZA, 2021).

As intervencgdes propostas visam nao apenas o alivio imediato da dor, mas
também, a promocéao da saude a longo prazo, cujas agdes planejadas in-
cluem:

1. Anamnese individualizada: Com avaliagédo detalhada do histo-
rico de saude, queixas especificas de dor e condigdes fisicas de
cada trabalhadora; permitindo a personalizagdo das abordagens
de acordo com as necessidades individuais. Tratando-se de mu-
lheres casadas, com faixa etdria de 25 a 60 anos, com filhos,
pouco ou nenhum nivel de escolaridade. Foi avaliado que a maio-
ria tem hipertenséao arterial e dores créonicas (BRASIL, 2016).

2. SessOes de alongamento: Através de exercicios direcionados
aos principais grupos musculares sobrecarregados durante o tra-
balho, com o objetivo de melhorar a flexibilidade, reduzir a tenséo
muscular e prevenir lesdes por esforgo repetitivo (SOUZA, 2021).

3. Massoterapia: Direcionada para o alivio de tensdes musculares
e dores cronicas, com énfase em pontos de tenséo identificados
nas avaliagdes iniciais, contribuindo para a melhora da circulagao
sanguinea e o relaxamento muscular (SILVA, 2019).

4. Fisioterapia Aquatica: Realizada na piscina terapéutica aque-
cida localizada nos Laboratdrios Especializados de Fisioterapia da
Unicap — Corpore Sano, aproveitando os beneficios do ambiente
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aquatico para reduzir a sobrecarga articular e facilitar a execugéao
de dindmicas e exercicios de fortalecimento muscular, alonga-
mento e relaxamento com menor impacto e maior conforto (SILVA;
PEREIRA; SOUZA, 2008)

Abaixo, seguem registros das acdes realizadas (Figuras 1 a 5).

Figura 1 - Visita e andlise do ambiente de trabalho. Fonte: Arquivo préprio das
pesquisadoras.

Figura 2 - Oficinas de alongamentos e massoterapia / Fonte: Arquivo préprio das
pesquisadoras.
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Figura 3 - Oficinas de autocuidado. Fonte: Arquivo préprio das pesquisadoras.

Figura 4 - Anamnese individualizada. Fonte: Arquivo préprio das pesquisadoras.
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Figura 5 - Atividades de Fisioterapia Aquatica. Fonte: Arquivo préprio das pesquisadoras.

Impacto do projeto

As intervencgdes realizadas proporcionaram melhorias significativas na
qualidade de vida das marisqueiras, evidenciadas por meio de relatos co-
lhidos durante as visitas periddicas as moradoras da Ilha de Deus. Nessas
ocasioes, as participantes relataram avangos notaveis na mobilidade e na
flexibilidade, reducao das dores osteomioarticulares e uma expressiva di-
minuicdo da tensdo muscular. Tais beneficios foram decorrentes das ati-
vidades fisioterapéuticas implementadas em conformidade com as dire-
trizes do projeto, destacando-se, entre elas, a massoterapia. A massote-
rapia, técnica de manipulagcdo dos tecidos moles, configura-se como
uma das terapias mais utilizadas no tratamento da dor. Ao longo do pro-
cesso terapéutico, essa intervengdo promove o relaxamento muscular,
resultando em uma reducgéo significativa das algias, com reflexos diretos
tanto nas atividades laborais quanto na esfera pessoal das participantes,
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culminando em uma melhoria substancial na qualidade de vida (COSTA;
SOARES; KUNZ, 2017).

Além dos beneficios fisicos, as intervengbes também promoveram a
conscientizagao acerca da importancia do autocuidado. Por meio de ro-
das de conversa tematicas, enfatizou-se a necessidade de implementar
praticas de alongamento e a realizagao de pausas regulares durante a jor-
nada de trabalho, com o objetivo de minimizar as dores resultantes de
posturas inadequadas e prevenir futuras complicagdes de Disturbios Os-
teomusculares Relacionados ao Trabalho — DORT (VIEIRA; KUMAR, 2004).

Outra alternativa empregada para o alivio das dores e o fortalecimento
muscular, com reduzido impacto articular, consiste nas sessdes de Fisio-
terapia Aquatica. Essas sessdes apresentam propriedades terapéuticas
quando integradas a um planejamento fisioterapéutico adequado. A com-
binagdo da agua aquecida com as atividades prescritas pelo fisiotera-
peuta promove o aumento do metabolismo, a redugao da tensdo muscu-
lar, a melhora da amplitude de movimento, o recrutamento da muscula-
tura em exercicios de resisténcia, além do aprimoramento do equilibrio
(SOUZA; VIANA, 2021).

A pratica da modalidade terapéutica gerou, para as marisqueiras, um im-
pacto positivo em sua qualidade de vida. Esse beneficio foi constatado
por meio de visitas periddicas, durante as quais as participantes relataram
a obteng¢ao de maior relaxamento muscular, reducao da dor, aumento da
mobilidade e um acesso ampliado a informacéao relacionadas ao autocui-
dado e a ergonomia.

O impacto do projeto também foi sentido pelos académicos envolvidos,
que tiveram uma experiéncia pratica enriquecedora, desenvolvendo habi-
lidades de anamnese e abordagem fisioterapéutica.

Depoimentos das académicas e marisqueiras beneficiadas pelas agdes:
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"...quero agradecer o dia de hoje, todas as praticas foram muito enrique-
cedoras e de muito proveito. Poder aprender um pouco mais como melho-
rar nosso desempenho tanto no trabalho quanto na vida pessoal € muito
satisfatério. As que foram hoje, amaram, amaram. Ja perguntaram
quando vai ter o préximo.”

Ana Mirtes, Bidloga, marisqueira, mora-
dora da llha de Deus

“.. atarde de hoje foi maravilhosa, as atividades na piscina ajudaram de-
mais na dor e ajudou até a me sentir mais leve. A gente nao esperava que
essa atividade conseguisse cansar tanto, mas mesmo cansando obter
uma leveza depois. Foi uma tarde incrivel, muito obrigada a todas!”

Carminha, marisqueira, moradora da Ilha de Deus — sobre a pra-
tica de Fisioterapia Aquatica.

“O projeto teve um impacto significativo tanto para mim quanto para to-
das as integrantes do grupo; onde aprimoramos nossos conhecimentos
obtidos em sala e aplicamos a realidade de outras pessoas com necessi-
dades diferentes, além de nos enriquecer com novos ensinamentos des-
tinados a conduta fisioterapéutica e pratica clinica.”

Giovanna Villarouco, fisiotera-
pia 5° periodo.

“Participar do projeto integrador na Ilha de Deus, em Recife, foi uma expe-
riéncia enriquecedora, na qual pude aplicar meus conhecimentos de fisi-
oterapia para melhorar a qualidade de vida das marisqueiras. Observa-
mos os impactos fisicos do trabalho delas. Além do aprendizado técnico,
o contato com a comunidade trouxe reflexdes sobre resiliéncia e a impor-
tancia da promocgéao da saude em grupos vulneraveis. Essa vivéncia reafir-
mou minha vocacao e reforgou o papel transformador da fisioterapia na
vida das pessoas.”
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Cyntia Melo Carneiro Leao Loreto, fisioterapia, 5° periodo.

“A Ilha de Deus foi um aprendizado profundo sobre as dificuldades e as
realidades das marisqueiras que, dia apds dia, lutam para garantir o sus-
tento de suas familias. Em particular, minha relagdo com Carminha (uma
das marisqueiras) foi marcante e reveladora. Desde o inicio, Carminha me
mostrou como o trabalho delas, tdo essencial para a economia local,
exige resisténcia fisica e emocional. Ela, como tantas outras, se dedica ao
marisco, muitas vezes ignorando suas préprias necessidades de cuidados
basicos, como descanso e atencao a saude.”

Leticia Vitorya Santana de Paula, fisiote-
rapia, 5° periodo.

Acredita-se que houve alinhamento com os ODS preditos pela ONU com
a finalidade de atingir a agenda 2030, contribuindo direta e indiretamente
para:

- Saude e Bem-Estar (ODS 3): Oferecendo atividades que favo-
recessem melhora da qualidade de vida das marisqueiras, por
meio da prevencgao e tratamento de disturbios musculoesque-
léticos;

- Educacgao de qualidade (ODS 4): Através da instrugédo sobre
praticas saudaveis e cuidados preventivos por meio de agdes
educativas para a comunidade, incentivando uma cultura de
bem-estar e conhecimento, essenciais para a manutencéao da
saulde a longo prazo;

- Crescimento econdémico (ODS 8), que diz respeito ao incentivo
de condigdes de trabalho mais seguras e sustentaveis, o que
se acredita que com as orientagdes ofertadas, haja reducéo
do impacto da atividade laboral na salde das marisqueiras.

Ademais, a atuagdo do projeto "Fisio na Ilha" demonstrou resultados po-
sitivos para as marisqueiras, proporcionando alivio das dores cronicas,
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conscientizagéo postural e ergondmica no ambiente de trabalho. As ofici-
nas realizadas permitiram que as mulheres incorporassem habitos mais
saudaveis em suas rotinas, reduzindo o impacto das condicdes laborais
em sua saude fisica e mental além da diminuigdo dos Disturbios Osteo-
musculares Relacionados ao Trabalho - DORT.

Consideracoes Finais

O projeto fisio na Ilha de Deus causou um impacto na vida de todos que
participaram dessa experiéncia enriquecedora, transmitindo conheci-
mentos para a comunidade mediante as medidas voltadas para a saude e
bem-estar dessa populacdo de marisqueiras, sendo essenciais para
transformar a realidade da Ilha de Deus. Essas acdes foram essenciais
paratransformar a realidade da Ilha de Deus e proporcionar melhorias du-
radouras na qualidade de vida, fortalecendo o vinculo entre os académi-
cos e os moradores da regiao.

Os principais objetivos do projeto foram alcangados devido a disponibili-
dade e disposicdo das académicas e da comunidade, permitindo uma
troca de conhecimento e facilitando a maneira de como seria abordado
cada foco, levando em conta as especificidades do trabalho das maris-
queiras. No entanto, limitagbes orcamentdrias para transporte, restringi-
ram a quantidade de visitas e agdes realizadas. Para futuras edi¢des, a
ampliacao da frequéncia dos atendimentos pode favorecer um acompa-
nhamento mais aprofundado e eficaz, contribuindo para um impacto
ainda maior na promogéao da saude e na qualidade de vida dessas traba-
lhadoras, possibilitando também um monitoramento continuo dos resul-
tados obtidos.

Projetos de extensao universitaria, como o "Fisio na Ilha", demonstram o
impacto positivo de intervengdes extensionistas direcionadas, promo-
vendo transformacéo social, a comecar pela reflexdo critica académica
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quanto aos problemas sociais; e, principalmente, promog¢éo de educagéao
em saude comunitaria, gerando consciéncia com o autocuidado e promo-
vendo qualidade de vida. A continuidade dessas iniciativas refor¢a a im-
portancia da extensdo universitaria como um elo entre conhecimento
académico e transformacao social, garantindo que os impactos gerados
alcancem cada vez mais pessoas e contribuam para uma sociedade mais
saudavel e informada. (SANTANA, SANTANA; COSTA NETO; OLIVEIRA,
2021).
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CAPITULO 6

FISIOTERAPIA PELVICA NA SAUDE DO HOMEM E
DA MULHER
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SAUDE E
BEM-ESTAR A Liga de Fisioterapia Pélvica (LAFIP) busca disseminar conheci-

mento relevante e promover conscientizagdo sobre questoes in-

4 trinsecas a saude pélvica. Por meio de agé6es planejadas e exe-
cutadas, ela se envolve ativamente com as comunidades, de-
EUCAGiD sempenhando um papel fundamental na disseminagé&o de infor-
LEIUALIADE macgdes cruciais sobre as disfungdes que atingem o assoalho

i pélvico feminino e masculino. Os membros buscam desmistifi-

I!!‘ l car concepgées equivocadas, ao passo que fornecem esclareci-

mentos abrangentes acerca das causas subjacentes, manifesta-

\GUALDADE ¢obes clinicas e modalidades terapéuticas destinadas a mitigar

DEGENRO seus efeitos. As agées desenvolvidas pela Liga também compre-

endem a distribuicdo de cartilhas informativas. Tais documentos

elucidativos desempenham um papel vital ao fornecerem orien-

tacao pratica sobre medidas a serem adotadas para abordar as

10 :Eg:icum::ﬁ disfungées. Os académicos recebem orientagéo e capacitagédo

~ para a implementagdo de exercicios especificos voltados a

=) conscientizagédo e fortalecimento da musculatura pélvica. Desta

v forma transcenderam o 4mbito didatico, estendendo-se a inter-

vengbes pragmaticas em prol da conscientizagdo comunitaria.

mﬁm Th"'\ggz Nesse contexto, o0s membros da Liga ndo apenas compartilham

conhecimento através de sessbes expositivas, mas também pro-

@ movem a interatividade e participagdo, oferecendo demonstra-
¢oOes praticas dos exercicios pélvicos recomendados.

Palavras-chave: Salde da Mulher; Saude do Homem; Fisiotera-
pia; Assoalho Pélvico.
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Introducéao

A Fisioterapia Pélvica atingiu tamanha importancia no contexto da saude
da mulher, assim como no tratamento de homens e criangas, vem sendo
apontada como procedimento de primeira escolha no tratamento das dis-
fungdes urogenitais, postergando procedimentos cirurgicos (FONSECAET
AL,2014; STEIN ET AL, 2018). E uma drea que vem ganhando cada vez mais
destaque na, atuando na promocao, prevencao e tratamento das disfun-
¢oes do assoalho pélvico, com crescentes evidéncias cientificas respal-
dando sua eficacia (Bg ET AL, 2015).

As disfuncdes do assoalho pélvico sdo condigcbes que acometem homens
e mulheres em idades variadas, que podem levar essa populacéo a en-
frentar diversos problemas na realizagdo das suas atividades de vida dia-
ria e/ou profissional e desta forma influenciar na qualidade de vida. Diver-
sos sao os fatores etioldgicos que favorecem o aparecimento de transtor-
nos no assoalho pélvico, e entre os principais disturbios podemos citar:
Incontinéncia Urinaria; Disfungdes sexuais; Hiperatividade Vesical; Incon-
tinéncia Fecal; Dor pélvica Crbnica; Constipacdo, entre outros
(CENTEMERO ET AL, 2010; BERTOLDI, GHISLERI, £ PICCININI, 2014;
STEIN ET AL, 2018).

E importante lembrar que os problemas uroginecoldgicos afetam grande
parte da populagdo. De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) os problemas do assoalho pélvico chegam a atingir 20% da popu-
lagdo do Brasil, no qual as mulheres representam 70% dos casos. As cau-
sas mais comuns sao: gravidez; menopausa; constipagao; cirurgias no
baixo ventre, etc. Nos homens o fator principal € o aumento da prdstata.
Porém tanto homens quanto mulheres na terceira idade durante o pro-
cesso de envelhecimento, estdo sujeitos a varios problemas de disfungao
no assoalho pélvico (OLIVEIRA ET AL,2010).

Devido ao impacto negativo na qualidade de vida, aos altos custos pesso-
ais e governamentais e a sua prevaléncia, uma maior importancia tem
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sido dada ao tratamento das disfungdes do assoalho pélvico nos ultimos
anos, tanto no que diz respeito a criacado de servicos especificos para
atendimento a populacao quanto ao desenvolvimento de pesquisas cien-
tificas que possam nortear o eficiente manejo de tais disfungoes
(BERTOLDI, GHISLERI, £ PICCININI, 2014; STEIN ET AL, 2018).

A fisioterapia pélvica desempenha um papel crucial nas diferentes fases
da vida da mulher, como gestacao, parto e climatério. Por isso, ndo deve
ser vista apenas sob o aspecto do tratamento apds o problema instalado,
mas também como importante ferramenta de prevencgao de diversas dis-
fungées (MARQUES E FREITAS, 2005; BORBA, 005; LELIS, BRETAS, 2008).
Em relacdo a saude dos homens, € essencial na reabilitagao dos pacien-
tes submetidos a prostatectomia e suas repercussdoes. O aumento da
préstata € um fator principal que leva a disfuncdes do assoalho pélvico,
muito comum nos homens na terceira idade, durente o processo do enve-
lhecimento. Adicionalmente pode-se atuar na dor pélvica crénica mascu-
lina e nas disfuncdes sexuais (CENTEMERO ET AL, 2010).

Os projetos de extensao de fisioterapia pélvica tém um impacto significa-
tivo na comunidade, proporcionando acesso a cuidados especializados
que muitas vezes ndo estao disponiveis em areas periféricas. Estudos de-
monstram que esses projetos melhoram a qualidade de vida dos partici-
pantes ao tratar disfuncdes do assoalho pélvico, como incontinéncia uri-
naria, disfungbes sexuais e dor pélvica cronica ( BARBOSA ET AL, 210;
LACERDA e RIBEIRO, 2015; MADUENHO ET AL,2022).

Além disso, a educacédo em salide promovida por esses projetos aumenta
a conscientizacéo sobre a importancia da saude pélvica, permitindo que
os individuos adotem praticas preventivas e busquem tratamento ade-
quado quando necessario (BOEIRA ET AL, 2021).

Aimplementagao de projetos de extensao de fisioterapia pélvica também
fortalece aformacao dos estudantes envolvidos, proporcionando-lhes ex-
periéncia pratica e desenvolvimento de habilidades socio-emocionais. A
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interacdo direta com a comunidade permite que os alunos compreendam
melhor as necessidades dos pacientes e desenvolvam empatia e sensibi-
lidade. Além disso, esses projetos promovem a colaboracao entre diferen-
tes profissionais de saude, criando um ambiente interdisciplinar que enri-
quece o aprendizado e melhora a qualidade do atendimento prestado (
BARBOSA ET AL, 210; LACERDA e RIBEIRO, 2015; MADUENHO ET
AL,2022). Em resumo, os projetos de extensao de fisioterapia pélvica be-
neficiam tanto a comunidade quanto os futuros profissionais de saude,
contribuindo para um sistema de saude mais inclusivo e eficaz.

Ressalta-se tambem como intencao deste projeto a ampliacdo da atua-
cao fisioterapéutica dentro das unidades de saude tende a ser mais pro-
veitosa quando os profissionais envolvidos também tomam consciéncia
de sua importancia neste cenario. Quanto maior for o trabalho de informa-
¢cao sobre o valor da Fisioterapia Pélvica junto ao publico, aos gestores e
as demais areas da saude, maior serd o campo de trabalho e maior serd o
seu alcance na reabilitagcdo dos pacientes que dela necessitam e ainda a
desconhecem. Bem como, promover agdées de promocgao a saude, pre-
vencgao das disfungdes do assoalho pélvico para homens e mulheres que
possam se beneficiar destas agoes.

E por fim, é importate ressaltar que esse projeto tem um potencial de in-
tervencao que pode melhorar a saude de mulheres e homens, oferecendo
beneficios significativos na promogéo a saude, prevengdo e tratamento
das disfungbes do assoalho pélvico, com base em evidéncias cientificas,
para contribuir na melhoria da qualidade de vida e bem-estar da popula-
¢ao, alinhando-se aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS)3,4 e 5, ao promover saude, educacgao e igualdade de género.

-102 -



Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

Metodologia
A LAFIP desenvolveu trés linhas de agao;

1.Atividades De Extensdo: Foram realizadas acdes de promocgéao a saude
através da montagem de oficinas, palestras educativas, bem como, orien-
tacOes e tratamentos necessarios para a populagao feminina e masculina
sobre as principais disfungdes que podem ocorrer no assoalho pélvico
durante a sua vida. Estas atividades foram realizadas através de posta-
gens nas redes sociais, LIVES ou outras atividades diretas nas comunida-
des como por exemplo entre idosos, na caravana da saude, com orienta-
coOes e entregas de cartilhas educativas, além de promover um Auldo Re-
lAmpago intitulado de Atuacgao da Fisioterapia Pélvica na Gestagéao, Parto
e Pés-Parto em 2023 com palestrante convidada e acdes para o publico
gestante através do projeto Cha de Béncaos promovida pelas ligantes em
2024.

Figura 1. Auldo relampago, 2023 Figura 2. Cha de béngaos, 2024
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Figura 3. 212 Semana de Integracéo da UNICAP (SIUCS), palestras ex-
plicativas, atividades de mobilidade e produgéao de cartilhas

2. Atividades de ensino: Foram realizados encontros entre os LIGANTES,
no intuito de promover debates e atualizagao cientifica do arsenal fisiote-
rapéutico que podem ser utilizados para a confecgéo de artigos cientifi-
cos, participagao em eventos cientificos da area de atuagao da LIGA, as
atividades serdo realizadas através de Meetings, realizagéo de eventos ci-
entificos abertos ao publico como palestras, simpdsios e congressos.

3. Atividades de apoio a pesquisa: Foram realizadas a¢des no sentido de
promover a busca do conhecimento sobre a area de desenvolvimento da
LIGA, através da busca ativa junto aos professores da area, de artigos ja
produzidos sobre as disfungdes do assoalho pélvico e assim formar um
clube de leitura e discussao de casos clinicos para o aprofundamento e
incentivo a criagdo de novos produtos cientificos na area. A atividade deve
ocorrer pelo menos uma vez por més junto aos LIGANTES de forma a po-
der criar artigos que possam ser compartilhados e publicados nos diver-
sos meios cientificos (revistas, congressos, seminarios, simpodsios, pagi-
nas da web da LIGA).

Como produto, houve a publicagao de um capitulo no E-book —-A extensao
universitaria em tempos de pandemia — Titulo do Capitulo: COVID e seu
impacto no assoalho pélvico feminino e masculino. Foram apresentados
dois trabalhos no Ill Congresso Nacional de Fisioterapia na Saude da
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Mulher e do Homem (CONEFISMH) / VIII Encontro Nordestino de Fisiote-
rapia na Saude do Homem (ENFISH)/ XV Encontro Nordestino de Fisiote-
rapia na Saude da Mulher (ENFISM) e no ano de 2023 foi publicado um ca-
pitulo nos Anais Eletrénicos da 12 Jornada Unicap, Extensdo e Comuni-
dade - Titulo do Capitulo: Fisiotarapia Pélvica na Saude do Homem e da
Mulher - pagina 76-82.

A EXTENSAO e — trsudbiunn || ANAIS DA ‘
UNIVERSITARIA DA e ik e o 1% JORNADA
UNICAP EM TEMPOS UNICAP,
DE PANDEMIA EXTENSAOE
qm COMUNIDADE
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Figura 4. Participagao na elaboracgéo do E-book com 10° Capitulo;
anais da 12 jornada Unicap extensao e apresentagao de dois traba-
lhos em congresso

Impactos

Oimpacto positivo sdo asrepercussdes dainformacéo e conscientizagéo,
estabelecendojuncao igualitarias e identificando os principais problemas
da populagao. Atransformacéao social pode ser observada através da apli-
cacgao do conhecimento acerca da Fisioterapia Pélvica para a populagéao
masculina e feminina promovendo beneficios a saude e qualidade de
vida, promovendo beneficios a saude e qualidade de vida, alinhados ao
ODS3:Saude e Bem-estar. Fundamentando essa ODS3 com atividades de
prevencgao as disfungdes do assoalho pélvico, como Incontinéncia urina-
ria e fecal, que afetam a qualidade de vida dos individuos, assim, essa in-
tervengao pode melhorar a saude geral e bem-estar dos pacientes.

Além disto provoca efeitos assertivos aos discentes, docentes e comuni-
dade, cooperando no processo emancipatdrio seja na promogao, preven-
¢ao e/ou reabilitagdo, conforme os principios da ODS4: Educacao de
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qualidade. Neste aspecto, temos a parte na qual produzimos a capacita-
¢ao profissional dos académicos, na qual desenvolvem habilidades e ca-
pacidades nas areas especificas das disfungdes do assoalho pélvico. In-
centivo a criagdo de programas educativos sobre aimportancia da fisiote-
rapia pélvica que podem ser implementadas em escolas e comunidades,
contribuindo para o aumento do conhecimento sobre a saude pélvica e
promovendo praticas saudaveis.

Aigualdade de género é promovida ao garantir que tanto homens quanto
mulheres tenham acesso igualitario aos beneficios dos tratamentos pos-
siveis realizados na Fisioterapia Pélvica, em consonancia com o
ODS5:lgualdade de Género.

Aprendizados

O impacto no aprendizado sobre a Fisioterapia pélvica, pois destaca-se, o
aprendizado obtido a nivel de conhecimento, enriquecendo significante-
mente o rendimento académico dos envolvidos no projeto. Esse projeto
coopera para aprimorar as capacidades espeificas na area profissional
estudada, promovendo a troca de informacgdes entre professores e alu-
nos. Além disso, desenvolve competéncias técnicas relacionadas a inter-
vengoes baseadas em evidéncias, cumprimento de prazos, exploracéo e
aprofundamento em temas da area de formacéo, e atualizacdo constate
sobre as demandas do mercado de trabalho.

Contribuicdo para a formacgéao profissional, devido a melhoria da quali-
dade de vida da populagao beneficiaria, através desse processo, no qual
surgem novas descobertas e oportunidades de desenvolvimento de co-
nhecimentos sobre as disfungdes que acometem o assoalho pélvico, tra-
tamentos e técnicas que visam melhorar a saude pélvica dos individuos.

Desta forma, os beneficios também sao extensivos a comunidade que se
beneficiam diretamente desse conhecimento, pois os alunos ficam mais
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capacitados e podem oferecer tratamentos mais eficazes e personaliza-
dos, com suas intervencdes baseadas em evidéncias que melhoram a
qualidade de vida destes.

Assim, o aprendizado neste projeto ndao apenas enriquece o rendimento
académico, mas também aprimora as capacidade profissionais, promove
a troca de informacgodes e desenvolve competéncias técnicas, resultando
em uma formacao profissional robusta e humaniza favorecendo a melho-
ria da qualidade de vida dos portadores de disfungdes no assoalho pél-
vico.

Participar de um projeto de extensdo de saude pélvica proporciona aos
alunos uma série de aprendizados humanos e pessoais que vao além do
conhecimento técnico e académico. Ele ficam diante de oportunidades
Unicas para aplicar conhecimentos na pratica, desenvolver habilidades
socioemocionais e contribuir para o bem-estar da comunidade.

Destacamos o desenvolvimento de empatia e sensibilidade, tendo em
vista que, os alunos aprendem a lidar com questdes delicadas e intimas
relacionadas a saude pélvica, desenvolvendo uma maior empatia e sensi-
bilidade em relagcdo aos pacientes. Esse contato direto com as necessi-
dades e desafios enfrentados pelos pacientes promove uma compreen-
sdo mais profunda das realidades e dificuldades vividas por diferentes
grupos da sociedade.

Outro fator importante no processo de humanizagao é a melhora na habi-
lidade de comunicagéo, pois, a interagao constante com pacientes e pro-
fissionais de salde aprimora essa habilidade de comunicacéo. Os alunos
aprendem a se expressar de maneira clara e eficaz, a ouvir atentamente e
a responder de forma adequada as preocupacgdes e perguntas dos paci-
entes, condicdo fundamental na formacéao profissional, tendo em vista
que essas habilidades sdo essenciais para construir confianga e estabe-
lecer uma relacgdo terapéutica positiva.
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E importante ressaltar o trabalho em equipe, o projeto de extensdo exige
colaboracao entre alunos, professores e profissionais de saude. Trabalhar
em equipe permite que os alunos desenvolvam habilidades de coopera-
¢ao, resolucao de conflitos e liderancga. E possivel aprender e valorizar di-
ferentes perspectivas e a trabalhar juntos para alcancgar objetivos co-
muns. Ou seja, entender que participar deste projeto exige responsabili-
dade e compromisso. Os alunos precisam cumprir prazos, seguir proto-
colos e garantir a qualidade do atendimento prestado. Esse senso de res-
ponsabilidade é fundamental para o desenvolvimento profissional e pes-
soal, preparando-os para enfrentar desafios futuros com confianga.

Em suma, este projeto proporciona com certeza uma rica experiéncia de
aprendizado humano e pessoal. Eles desenvolvem empatia, habilidades
de comunicacgao, trabalho em equipe, responsabilidade, compromisso e
um espirito de aprendizado continuo. Esses aprendizados sdo fundamen-
tais para a formacgao de profissionais de saude competentes e compro-
metidos com o bem-estar da comunidade.

Consideragoes Finais

Neste projeto, conclui-se que a fisioterapia pélvica na saude da mulher e
do homem é um fator primordial a ser disseminado. Essa pratica permite
um maior aprofundamento por parte dos académicos envolvidos nas te-
maticas trabalhadas, seja em formato de informagéo ou na realizagao de
modalidades terapéuticas.

Atualmente a disseminagao do conhecimento sobre fisioterapia pélvica é
essencial para que a populagdo adquira uma compreensao mais ampla
sobre o tema. Isso inclui a conscientizagdo sobre as disfungdes do asso-
alho pélvico, os tratamentos disponiveis e as técnicas necessarias para
homens e mulheres. A educacao sobre salude pélvica pode prevenir pro-
blemas futuros e melhorar a qualidade de vida dos individuos afetados.
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A agédo preponderante dos académicos neste exercicio é fundamental.
Eles tém a oportunidade de aplicar seus conhecimentos na pratica, con-
tribuindo para a educacgdo e saude da comunidade. Esse envolvimento
nao so6 enriquece o aprendizado dos estudantes, mas também promove a
saude publica ao fornecer informacgodes valiosas e terapias eficazes para a
populacdo. Os académicos podem realizar workshops, palestras e ses-
sbdes de orientagao, além de desenvolver materiais educativos que facili-
tem a compreensao do publico sobre aimportancia da saude pélvica.

A participagédo ativa dos académicos em projetos de extensao de saude
pélvica oferece inumeros beneficios paraa comunidade. Apopulagao tem
a oportunidade de adquirir conhecimentos sobre as disfuncdes do asso-
alho pélvico e os métodos de tratamento disponiveis. Isso pode levar a
uma maior conscientizagao e prevencao de problemas de saude, além de
proporcionar acesso a terapias que melhoram a qualidade de vida. A inte-
ragao entre académicos e comunidade também fortalece os lagos sociais
e promove um ambiente de aprendizado mutuo.

Portanto, a fisioterapia pélvica deve ser amplamente divulgada e prati-
cada, com a participagao ativa dos académicos. Isso ndo apenas melhora
a formacao profissional dos estudantes, mas também contribui significa-
tivamente para a qualidade de vida dos pacientes, que sdo os principais
beneficiados. A disseminacao do conhecimento e a realizagcdo de moda-
lidades terapéuticas sdo essenciais para promover a saude pélvica e pre-
venir disfungdes, garantindo um impacto positivo duradouro na comuni-
dade.
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O projeto de extenséo “Dialogando com Cuidadores de Criangas
com Deficiéncia”, promovido pela Universidade Catdlica de Per-
nambuco (UNICAP), tem como objetivo oferecer suporte fisico,
emocional e social a cuidadores informais de criancgas atendidas
na clinica-escola de Fisioterapia Corpore Sano. Esses cuidado-
res, em sua maioria familiares, assumem uma rotina intensa de
cuidados, frequentemente sem apoio ou preparo adequado, o
que acarreta sobrecarga emocional, dores fisicas e isolamento
social. O projeto realiza atividades semanais orientadas por es-
tudantes de Fisioterapia sob supervisdo docente, envolvendo
exercicios fisicos, dindmicas de grupo e momentos de relaxa-
mento, visando a melhoria da qualidade de vida desses cuidado-
res. Os resultados mostram beneficios significativos, como ali-
vio de tensées fisicas, maior socializagdo e fortalecimento emo-
cional. Além disso, a experiéncia extensionista proporciona aos
estudantes uma formacao integral, despertando empatia, proa-
tividade e sensibilidade social. O projeto se alinha ao ODS 3 da
Agenda 2030, promovendo saltde e bem-estar para todos.

Palavras-chave: Cuidadores Informais; Deficiéncia Infantil; Ex-
tensdo Universitaria; Fisioterapia; Qualidade de Vida.
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Introducéao

O projeto dialogando com cuidadores de criangas com deficiéncia surgiu
com o objetivo de dar reconhecimento e visibilidade aos cuidadores infor-
mais de criancas atipicas, atendidas no setor de Fisioterapia nos Labora-
térios de Fisioterapia e Terapia Ocupacional Corpore Sano da UNICAP.

Salienta-se que, um cuidador informal (Cl) é aquela pessoa que cuida e
da assisténcia necessaria para que o individuo consiga suprir as necessi-
dades basicas e diarias, ndo sendo remunerada por isso. Além disso, o
cuidador precisa adaptar seu cotidiano ao da crianca, e muitas vezes,
acabam negligenciando a si mesmo, acarretando adversidades ligadas a
sobrecarga emocional dessa rotina de cuidados (Silva et al., 2022).

Outrossim, em alguns casos, o cuidado ndo vem acompanhado por um
preparo prévio, o que pode levar a conflitos e afetar negativamente a sa-
Ude do cuidador, bem como, interferir no tratamento da crianca. Isso pode
ser explicado pela frequéncia de queixas de estresse, dores musculoes-
queléticas, afastamento de membros da familia e depressao. Além disso,
esses cuidadores, muitas vezes, sao negligenciados pelo sistema, nao
tendo seus esforgos valorizados, nem no dmbito familiar, nem na socie-
dade como um todo (Martins; Ribeiro; Garret, 2003; Sousa et al., 2008).

Tendo em vista esse contexto, a Fisioterapia é essencial como um meio de
promocgéo a saude a fim de fornecer suporte necessario as familias de cri-
angas com algum nivel de dependéncia funcional, influenciando de ma-
neira positiva o0 bem-estar geral e a qualidade de vida dessa populacgéo,
que dedica sua vida ao ato de cuidar (Custddio et al., 2007).

Diante desse contexto, o projeto “Dialogando com cuidadores de criancas
com deficiéncia” tem como objetivo oferecer assisténcia e promover sa-
ude aos cuidadores das criangas que sao atendidas na clinica-escola de
Fisioterapia Corpore Sano, da Universidade Catdlica de Pernambuco
(UNICAP), de forma voluntaria, atuando no sentido de mitigar a sobre-
carga e o impacto emocional negativo, intrinseco ao ato de cuidar,
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favorecendo o autocuidado dessa populagdo e consequentemente sua
qualidade de vida.

Apresentacao do problema/desafio

Criancas com deficiéncia tendem a ser mais dependentes dos seus cui-
dadores, desempenhando menos atividades de forma independente,
quando comparadas com criangas tipicas. Essa dependéncia esta direta-
mente associada a gravidade da limitagcao, que é apresentada pela cri-
anca. Esse fator varia de caso a caso e afeta diretamente a qualidade de
vida de seus cuidadores (Mancini, et al., 2004; Oliveira et al., 2008; Camar-
gos et al., 2009; Vasconcelos et al., 2009; Silva et al., 2022).

Por conseguinte, devido ao nivel de envolvimento nos cuidados com a cri-
anca, o cuidador é levado a incorporar uma nova realidade ao seu cotidi-
ano, moldando-se a realidade da criancga. Isso reflete uma rotina muitas
vezes cansativa, e assim, quase sempre negligenciam suas necessidades
pessoais, podendo ocasionar consequéncias biopsicossociais na vida
dessas pessoas (Cattania; Girardon-Perlini, 2004; Almeida, et al., 2007).

Nesse contexto, esses cuidadores acabam colocando sua saude em se-
gundo plano para priorizar a integridade e os tratamentos da crianga, ndo
tomando as devidas precaucdes no que se diz respeito a atividade fisica,
alimentacgao e saude mental. Isso pode ser evidenciado pelo indice con-
sideravel desses cuidadores com depressao, ansiedade e sindrome de
Burnout (Martins; Ribeiro; Garrett, 2003; Sousa, et al., 2008).

Ressalta-se que, na clinica escola Corpore Sano, as criancas com defici-
éncia realizam semanalmente sess6es de Fisioterapia, ficando o restante
do tempo aos cuidados de pais ou responsaveis em domicilio, sendo ori-
entados pelos terapeutas como dar continuidade ao tratamento em casa.
Contudo, por conta da demanda dos atendimentos, ha uma dificuldade
do acompanhamento especifico para esses cuidadores, no que diz
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respeito a forma como estdo lidando, tanto fisicamente como mental-
mente, com a situagdo na qual eles e as criangas estao inseridas.

Desse modo, o projeto tem sido crucial na verificagdo da presenca de des-
gastes fisicos e mentais no cotidiano desse publico, além de identificar
dores musculoesqueléticas, por conta da sobrecarga muscular, durante
0s manuseios e as transferéncias dessas criangas. No &mbito socioemo-
cional, um dos pontos chaves das intervengdes € exercer a escuta ativa
desses cuidadores, bem como fornecer informacgdes sobre a existéncia
de associagoes e grupos de apoio. Isso se reflete em uma grande relevan-
cia, visto que propicia uma maior visibilidade a essa populacdo, bem
como, um ambiente acolhedor, haja vista, que sdo constantemente invi-
sibilizados pela sociedade.

Metodologia

O projeto de extensdo "Dialogando com os cuidadores de criangas com
deficiéncia", proposto pelo curso de Fisioterapia da Universidade Catélica
de Pernambuco (UNICAP), oferece assisténcia aos cuidadores familiares
das criangas com deficiéncia atendidas nos Laboratérios de Fisioterapia
e Terapia Ocupacional Corpore Sano da UNICAP, no sentido de favorecer
0 bem-estar geral dos cuidadores e melhorar sua qualidade de vida, fa-
zendo uso de diversos tipos de recursos fisioterapéuticos e atividades lU-
dicas.

As atividades sao desenvolvidas pelos alunos voluntarios, sob a supervi-
sao da Professora Doutora Cristiana Maria Macedo de Brito, uma vez por
semana, em dois grupos com duracdo de uma hora cada grupo, aten-
dendo a um publico de cerca de seis participantes para cada horario.

Os objetivos do projeto consistem em: proporcionar atividades aos cuida-
dores de criancas com deficiéncia, bem como orientagdo quanto aos cui-
dados a serem realizados em domicilio, além de orienta-los com relagao
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a patologia que a crianga apresenta; fornecer assisténcia a saude do cui-
dador com relagao a sobrecarga fisica ao lidar com a crianca deficiente;
conscientizar e incentivar a participacao da familia no processo de evolu-
¢ao da crianga; proporcionar diversas atividades fisicas e dindmicas de
grupo; oferecer momentos de descontracao e prazer, minimizando a so-
brecarga do cuidar em tempo integral da crianca com deficiéncia.

Para esse propdsito, a cada encontro, sdo realizados alongamentos; exer-
cicios para os membros superiores, inferiores e tronco; circuito de marcha
com obstaculos; atividades ludicas, manuais e com jogos, estimulando a
cognicado, memoria e raciocinio; dindmicas de grupo; e finalmente, um
momento de relaxamento. Para tanto, sdo usados os materiais disponiveis
na clinica escola como bastéao, colchonete, bola suiga, bola cometa, som,
halter, faixa elastica, bambolé, entre outros.

As atividades sdo programadas em etapas, que consistem em:

- Alongamentos: a fim de flexibilizar a musculatura de membros superio-
res, inferiores e tronco, preparando-a para 0s exercicios.

Imagem 1: alongamento da musculatura do membro superior

- Exercicios: com a finalidade de fortalecer a musculatura e estimular a
movimentacgao ativa, bem como, circuito de marcha, favorecendo o equi-
librio estatico e dindmico, além de coordenagao motora.
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Imagem 2 e 3: exercicios para membros inferiores e circuito de marcha

-Dindmicas de grupos: parafavorecer a socializacdo, por meio de descon-
tracdo e interacéo social, ha qual sédo realizadas brincadeiras de percep-
¢ao motora e de equilibrio.

Imagem 4: dindmica de grupo com interagao social)

-Relaxamento: a fim de aliviar a tensdo muscular e promover o bem-estar,
sendo realizado por meio de praticas de meditagdes, massagens relaxan-
tes ou técnicas de respiragao.
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Imagem 5: relaxamento muscular com bola Suiga

Salienta-se que, a promocgao do bem-estar é sempre pauta dos encontros
semanais, e o desenvolvimento interpessoal é outro fator primordial, visto
que, é necessario atender cada cuidador de acordo com suas necessida-
des e capacidades, olhando para ele como pessoa, e ndo s6é como cuida-
dor. O sentimento de pertencimento e confianca é adquirido ao longo das
semanas, a partir do momento que os cuidadores entendem que o motivo
principal das atividades desenvolvidas é proporcionar bem-estar e melho-
rar a qualidade de vida deles.

Resultados obtidos

Os cuidadores do nosso projeto sao priorizados com uma atencao espe-
cial, considerando que o cuidador informal é totalmente responsavel pela
rotina didria da crianga com deficiéncia, se importando, muitas vezes,
mais com a crianga do que consigo mesmo, além de incorporar uma rea-
lidade desgastante, que envolve estresse, diminui¢gdo do contato familiar,
fadiga e depressdo, como relatado pela literatura (Martins; Ribeiro;Gar-
rett, 2003; Cattani; Girardon-Perlinil, 2004; Almeida, et al., 2007; (Sousa,
et al., 2008).

Dessa forma, com a realizagéo das atividades propostas pelo projeto, é
possivel observar semestralmente uma melhora das condi¢gdes de saude
fisica, evidenciadas pelo fortalecendo muscular, melhora da mobilidade
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articular e das condigdes posturais; como também, dos aspectos emoci-
onais, relacionados a uma maior interacao social entre os participantes,
além de maior desenvoltura, descontracdo e sensacao de acolhimento,
revelando um bem-estar geral dos participantes.

Impacto do projeto

Em acordo com o Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 (Saude e
Bem-estar), o qual, relata a importancia de “assegurar uma vida saudavel
e promover o bem-estar para todos em todas as idades”, o presente pro-
jeto extensionista atua ativamente na promocgéao da saude e do bem-estar
dos participantes, incentivando os cuidadores a se movimentarem por
meio de atividades conduzidas pelos alunos de Fisioterapia, na clinica es-
cola Corpore Sano. Nesse sentido, a meta do projeto € motivar essa po-
pulacdo a adotar um estilo de vida mais saudavel e equilibrado, o que
pode resultar na redugéo do uso de medicamentos, consultas médicas e
procedimentos clinicos.

Além dos beneficios para a saude, o projeto também muda a realidade do
contexto de sala de aula dos estudantes, indo para além do aprendizado
académico. Isso se reflete no desenvolvimento da empatia e sensibili-
dade, visto que, o contato com diferentes realidades amplia a compreen-
sdo das necessidades da comunidade.

Salienta-se ainda, a melhoria da comunicacgéo e a abordagem do trabalho
em equipe, na medida que este jovem gera consigo a autoconfianca e a
proatividade, fazendo com que ele aprenda a lidar com desafios reais e
capacidade de tomada de decisOes, essencial para uma vivéncia acadé-
mica de exceléncia.

Por fim, o propdsito da extensdo também gera um impacto social signifi-
cativo na vida dos cuidadores, fortalecendo vinculos com os encontros
semanais, que proporcionam um espaco de troca de experiéncias, relatos
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e desabafos sobre suas necessidades, de maneira leve e acolhedora, pro-
movendo uma relagao harmoniosa entre participantes e voluntarios. Ou-
tro aspecto relevante é que, apdés a participagcao no projeto, alguns cuida-
dores relatam uma maior disposi¢céo para sair, interagir socialmente e am-
pliar seu nivel de envolvimento com a comunidade, fortalecendo sua in-
clusdo social e qualidade de vida.

A fim de ilustrar os impactos na formacgao pessoal e profissional dos estu-
dantes extensionistas, bem como, da percepcao das cuidadoras, seguem
alguns depoimentos de participantes do projeto Dialogando, no semestre
2024.2.

“Fazer parte do Dialogando com cuidadores de criangas com
deficiéncia foi uma experiéncia gratificante e transformadora. Ao
longo dessa jornada, tive a oportunidade de aprender ndo ape-
nas sobre o trabalho em equipe, mas também sobre o estudo dos
movimentos e a importancia da escuta ativa. O estudo dos mo-
vimentos me fez enxergar como cada pequeno gesto pode ser
significativo no desenvolvimento e bem-estar de alguém. Ficou
ainda mais claro o quanto o exercicio fisico é fundamental tam-
bém para os cuidadores. Cuidar do proprio corpo e bem-estar
nédo é um luxo, mas uma necessidade para quem dedica tanta
energia e amor ao outro. O movimento ndo apenas fortalece fisi-
camente, mas também alivia tensées, reduz o estresse e me-
lhora a disposi¢ao para enfrentar os desafios didrios. Saio dessa
experiéncia com um olharampliado e a certeza de que pequenas
acbes podem fazer uma grande difereng¢a na vida de muitas fa-
milias.”

Adriene Cecile de Souza Alves (Académica do terceiro periodo
do curso de Fisioterapia).

“O projeto Dialogando foi uma etapa na minha jornada acadé-
mica de grande importancia e encorajamento. Através desse
projeto, pude ver que o cuidado com pessoas por meio da Fisio-
terapia vai além dos conhecimentos sobre a pratica fisioterapéu-
tica, pois também se trata de uma conexdo com o paciente. No
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projeto, pude vivenciar isso de forma palpavel, o que me fez cres-
cercomo pessoa e como aluna. Todos os exercicios, alongamen-
tos e momentos de relaxamento, junto com as cuidadoras e alu-
nos do projeto, me ensinaram vérias coisas, como: as adapta-
cbes para cada tipo de paciente, a ter um ouvido disposto a es-
cutar aquelas pessoas e aliviar suas dores fisicas, na medida do
possivel, possibilitando uma melhor qualidade de vida. Sendo
assim, sou grata ao projeto por me ensinar a seruma aluna e con-
sequentemente profissional, bem equipada e com um olhar
mais abrangente para a Fisioterapia”.

Vitdria Silvestri de Paula Lopes (Académica do quinto periodo do
curso de Fisioterapia).

“Eu agradego demais poder participar desse projeto, que me faz
tdo bem. Muito obrigada pela dedicacdo de todos que fazem
esse projeto com tanto carinho. Me trouxe muitos beneficios du-
rante esse ano. Vocés sdo maravilhosos.”

Vandecir (Méae participante do projeto).

Consideracoes Finais

A realizacdo desse projeto permite uma atencgao especial aos cuidadores
de criangas com deficiéncia, de forma acolhedora, auxiliando as suas de-
mandas por meio de atividades semanais, otimizando o tempo de espera,
enquanto suas criancas sédo atendidas na sesséo de Fisioterapia na cli-
nica escola da Unicap.

Ademais, fornece uma atencgédo individualizada a esse cuidador, que
passa a ser chamado pelo nome e atendido de acordo com suas necessi-
dades e potencialidades, o que normalmente ndo acontece em sua rotina,
pois é tido apenas como o responsavel pela crianca.

Ressalta-se que, cuidar dessa populacéo, que é habituada a cuidar do ou-
tro, € muito mais que proporcionar bem-estar fisico e emocional, consiste
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em abordar a atengao a crianga com deficiéncia com uma visao integral,
considerando ndo apenas as condi¢oes fisicas do paciente, mas também
0 meio no qual a crianca esta inserida, o que se reflete diretamente na
evolugao da crianga.

E sobre essa 6tica que o projeto extensionista trabalha, atendendo as ne-
cessidades de forma singular, construindo em pequenos passos uma
maior autonomia e autoconfianga dos cuidadores a fim de que possam se
sentir cada vez melhor para cuidar de suas criancas. Nessa perspectiva,
ao fim de cada semestre, é feito um compartilhamento de opinides para
ouvir as consideracoes e sugestdes dos participantes, sendo analisados
0s pontos positivos e negativos para que o projeto seja aperfeicoado no
decorrer das praticas.

Finalmente, é undnime a opinido dos participantes de que o projeto muda
avida dos cuidadores para a melhor, como também a dos alunos volunta-
rios, que participam dessa vivéncia com a comunidade, aprendendo a
olhar a vida com nova perspectiva, o que se traduz em grande aprendi-
zado, ndo sé académico, mas especialmente pessoal, que contribuira so-
bremaneira com sua formacao profissional.
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O projeto “Meu Corpo & Eu”, desenvolvido por estudantes dos
cursos de Fisioterapia e Nutricdo da Universidade Catdlica de
Pernambuco (UNICAP), buscou promover educagdo em saude e
o autoconhecimento corporal entre adolescentes de escolas pu-
blicas em situagao de vulnerabilidade social. A partir de ativida-
des ludicas, oficinas educativas e vivéncias praticas nos espa-
¢os da universidade, os participantes foram incentivados a refle-
tir sobre anatomia, fisiologia, saude mental, alimentacédo sauda-
vel e pratica de exercicios fisicos. A metodologia interdisciplinar,
com enfoque nos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS), possibilitou a construgao de uma abordagem integral do
cuidado, fortalecendo a autonomia, a autoestima e o bem-estar
dos jovens. Os resultados evidenciaram alto engajamento dos
participantes e impacto positivo na conscientizagdo sobre habi-
tos saudaveis e na aproximagdo com o ambiente universitario,
contribuindo para o fortalecimento do papel social da extensao
universitaria.

Palavras-chave: Saude na Adolescéncia; Anatomia Humana;
Extensdo Universitaria; Nutricdo; Fisioterapia; Vulnerabilidade
Social.
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Introducéao

Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), infancia e a adolescén-
cia - periodos de 0 a 9 anos, e de 10 a 19 anos, respectivamente - consis-
tem em fases essenciais para o desenvolvimento integral e a formacao do
individuo. Suas fases sao cruciais para o desenvolvimento fisico, mental,
social e emocional das criangas, além de serem marcadas por uma série
de mudancas complexas nos adolescentes, sendo ambas as fases consi-
deradas fundamentais para o desenvolvimento integral e formacao de um
individuo.

Salienta-se que, a adolescéncia, de acordo com o UNICEF (2011), pode
ser subdividida em duas fases: inicial, de 10 a 14 anos, marcada pelas
transformagdes cognitivas, emocionais, sexuais e psicoldgicas, bem
como, uma fase final, compreendendo o periodo de 15 a 19 anos, na qual
0s jovens consolidam sua identidade e autonomia. Dessa forma, ao
mesmo tempo que acontecem diversas mudangas biopsicossociais,
nessa fase, ocorre também o aumento da autonomia do jovem, no que se
refere a sua familia, evidenciando-se a tendéncia de desejar novas expe-
riéncias (VIEIRO et al., 2015).

Ademais, a falta de conhecimento basico sobre a anatomia e fisiologia
dos seus proprios corpos contribui para a vulnerabilidade social e proble-
mas de salde, como a gravidez indesejada, uso de drogas licitas e/ou ili-
citas, como o alcool e o tabaco (VIERO et al., 2015). Nesse cenario, a bi-
ologia, e especialmente 0 ensino de anatomia, desempenha um papel es-
sencial na promoc¢ao do autoconhecimento e da prevengao de doencgas
(Llet al., 2009).

Diante desse contexto, o projeto “Meu corpo e eu” foi desenvolvido com o
objetivo de levar informacdes sobre anatomia e fisiologia humana aos alu-
nos do ensino médio das instituicbes Pr6-Crianga, Escola de referéncia
em ensino médio Sizenando Silveira e Escola de referéncia em ensino mé-
dio Oliveira Lima. Todo o processo de idealizagdo do projeto foi realizado
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em consonancia com a ODS-3, que propoe assegurar uma vida saudavel
e promover o bem-estar para todos, em todas as idades. Assim, o projeto
tem como principal motivagao proporcionar aos estudantes um maior en-
tendimento sobre o funcionamento do corpo humano, auxiliando na
construcdo de uma percepgao mais consciente de sua saude e bem-es-
tar, além de contribuir para a prevencao de doencas e incentivar habitos
saudaveis.

Apresentacao do problema/desafio

O autoconhecimento é definido pela Organizagcdo Mundial da Saude
(OMS) como a habilidade de reconhecer a si préprio, incluindo seu cara-
ter, pontos fortes e limitagbes, desejos e desapontamentos.
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 1997). Com isso em mente, foi
identificado no nosso publico parceiro a necessidade de incentivar o au-
toconhecimento, tanto fisico como mental, no sentido de promover a sa-
Ude e conscientizar acerca de doengas relacionadas as partes especificas
do corpo e suas consequéncias na esfera biopsicossocial.

O cuidado com o corpo, durante o neurodesenvolvimento da crianga, é
essencial para que ela possa expressar sua identidade e linguagem cor-
poral por meio do movimento corpdreo, de forma que a compreensao da
crianga sobre sua individualidade e limites torna-a mais segura e confi-
ante consigo mesma. Da mesma forma, a falta desse conhecimento pode
ocasionar maior vulnerabilidade as adversidades, como é o caso do
abuso sexual.

Nessa perspectiva, considerando essa relevancia, os voluntarios do pro-
jeto verificaram a necessidade de esclarecer melhor sobre os temas do
corpo humano e do autocuidado para criangas e adolescentes em condi-
¢bes de vulnerabilidade social, nas instituicdes parceiras da disciplina de
extensao curricularizada da Universidade Catélica de Pernambuco. Den-
tre os aspectos observados no decorrer do projeto, indubitavelmente a
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saude mental, alimentagcao e exercicios fisicos foram os pontos chaves
para o planejamento das intervencgoes.

No cenario pds-pandemia, a Organizagcdo Pan-Americana da Saude
(2022) afirma que a incidéncia de casos de ansiedade e depressao au-
mentou em 25%, afetando adversamente o cotidiano de milhdes de indi-
viduos, sobretudo jovens. Nosso publico-alvo apresentou indicativos des-
ses transtornos da saude mental, o que é corroborado pelo contexto so-
cial no qual esta inserido. Isso pode ser exemplificado pelas diversas
questoes ligadas a incerteza quanto ao vestibular, bem como a autoco-
branca, tdo frequente nas turmas de ensino médio.

Na literatura, é evidenciado que a pratica de exercicios fisicos culmina em
uma melhora significativa no ambito psicoldgico e organico do individuo
(BATISTA; OLIVEIRA, 2015). A efetividade desse fato independe da modali-
dade, intensidade e/ou frequéncia de forma que o essencial é o jovem es-
tar numa atividade de sua escolha e preferéncia, aumentando, portanto,
seuinteresse (ROCHA et al., 2019). Sendo assim, atividades voltadas para
os jovens das escolas parceiras foram adaptadas e feitas para atingir os
objetivos tragcados pelo projeto, de modo que fossem interessantes € be-
néficas para eles.

Ademais, outro desafio, o qual o projeto buscou atender nas escolas, foi
em relagcao a alimentacao saudavel, buscando compreender como isso
afetava avida cotidiana dos alunos, como a rotina de sono e o rendimento
escolar. Atualmente, no Brasil, existem politicas publicas voltadas a essa
questao, como por exemplo o Programa Nacional de Alimentagao Escolar
(PNAE). Porém, o projeto idealizou mostrar na pratica e integrar a alimen-
tacdo com os sistemas corporais, ha busca de promover conhecimento
acerca desse aspecto.

Com aintegracéo do curso de Fisioterapia com o de Nutricéo, foi possivel
que o projeto fosse se adaptando no decorrer das intervengoes, a medida
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que as demandas e desafios fossem apresentados pelos jovens, bus-
cando-se promover o bem-estar deles, da melhor maneira possivel, tanto
nas escolas, como nos Laboratérios da Escola de Saude e Ciéncias da
Vida da UNICAP.

Apesar do engajamento dos estudantes, observou-se certaresisténcia ini-
cial por parte que alguns participantes, no que diz respeito a participagéo
nas dindmicas de grupo. Contudo, isso foi atenuado ao longo das acgoes,
ao passo que foi criado um espaco seguro entre os extensionistas e a po-
pulagdo. No qual, buscou trazer esses jovens para perto e compreender o
que eles necessitam, sem julgamentos, para que o conhecimento em sa-
ude seja difundido de maneira leve e objetiva e impactar positivamente a
vida desses jovens.

Ficou evidente que ha entraves na disseminacgao das informagdes para os
jovens das escolas publicas. Além da resisténcia comum, em se trabalhar
com adolescentes no ensino médio, foi notério em como o fator biopsi-
cossocial também influencia na formacgéao e na maneira que esses estu-
dantes se percebem em sociedade. Muitos relataram pouca perspectiva
ao futuro, por ndo acreditarem no ingresso em uma universidade, devido
a sua guestdo socioecondmica. Ja outros fazem alusdo ao mundo do
crime e drogas, por estarem inseridos em um contexto que banaliza estas
questodes. Isso sdo exemplos que ilustram a necessidade urgente de poli-
ticas publicas que aproximem esses jovens ainda mais das escolas, que
sejam orientados e informados devidamente. Com a finalidade de mitigar
os impactos dessa desigualdade social e desinformacéo, na formagéao
académica e pessoal, destes jovens.

Apresentacao do projeto

O projeto “Meu Corpo & Eu”, realizado pela Universidade Catélica de Per-
nambuco (UNICAP) surgiu com a disciplina denominada Projeto Integra-
dor, que propoe vivéncia extensionista, e estimula os alunos a realizarem
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projetos voltados para educagao em saude na comunidade de carater in-
terdisciplinar aos curriculos dos cursos da Escola de Saude e Ciéncias da
Vida. Nesse sentido, o projeto em questao foi desenvolvido ao longo de
trés semestres (Projeto Integrador I, Il e lll). Sendo assim, o objetivo prin-
cipal foi fomentar a conscientizagao sobre o corpo humano e suas carac-
teristicas, ressaltando a importancia do autocuidado desde as primeiras
fases da vida.

Ressalta-se que uma das metas tracadas durante o desenvolvimento do
projeto foi o fato de levar conhecimentos para os alunos de baixa renda
das Escolas Publicas do Estado de Pernambuco acerca de assuntos rela-
cionados a anatomia e fisiologia do corpo humano. Foram abordados
também assuntos relacionados a doencgas e disfungoes, que podem estar
relacionadas com essas partes do corpo humano.

Atividades foram realizadas nos espagos das escolas, como auditério, bi-
bliotecas e até mesmo a prépria sala de aula, com momentos de troca
com os alunos e professores responsaveis pelas turmas, conversando e
identificando problematicas pertinentes para serem abordadas pelo pro-
jeto. Foi estimulado um ambiente acolhedor e divertido, para que pudés-
semos transmitir aquilo que foi proposto no plano de trabalho tragado an-
teriormente nas reunides entre os alunos extensionistas. Primeiramente,
foi planejada a realizagdo de uma anamnese com o publico-alvo, para o
qualfoidistribuido um formulario em sala contendo perguntas sobre pers-
pectivas de futuro, vestibular, conceitos basicos sobre saude publica e ali-
mentacao. Uma dindmica chamada “Quem sou eu?” Foi aplicada afim de
conhecer mais os estudantes e identificar os desafios e problematicas, ja
citados acima.

Apds essa primeira interacao, realizou-se uma reuniao para avaliar o pla-
nejamento das atividades e discutir as propostas que poderiamos apre-
sentar aos participantes e dar continuidade ao projeto. Durante a execu-
¢ao das atividades, era solicitado que, ao final de cada encontro, eles
compartilhassem suas impressodes sobre o dia, sugerissem melhorias e
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apontassem suas expectativas para os préximos encontros. Com isso, or-
ganizou-se um cronograma, intercalando acdes e focando tanto em nutri-
¢ado como em fisioterapia, a fim de desenvolver os conhecimentos de am-
bas as areas. E para isso, utilizaram-se os espagos das escolas, bem
como os laboratdrios da UNICAP.

Nas escolas, foram realizadas agdes como o Quiz sobre Alimentagao Sau-
davel, com o intuito de promover a conscientizagao sobre habitos alimen-
tares. De forma dindmica, estimulou-se a participacao dos estudantes
nas atividades propostas ao longo dos semestres. Além de propor ativida-
des laborais, como alongamentos, mobilidade e relaxamento no intervalo
entre as aulas. Para este tipo de acdo em especifico, foi utilizado o mate-
rial de educacgao fisica fornecido pela instituicdo parceira, como bambo-
lés, cordas, colchonetes e bastdes. E assim, estimular a pratica de exerci-
cios fisicos e alivio do estresse de forma leve e simples e fornecer infor-
macdes sobre postura e formas de realizar aquelas atividades em casa
com outros materiais. Por exemplo, ao invés de um bastdo, em casa, pode
ser utilizado um cabo de vassoura.

Foi realizado um tour pela Universidade Catélica de Pernambuco
(UNICAP), permitindo que os participantes conhecessem os servigos ofe-
recidos pela instituicdo. Além da participagédo dos alunos na Semana de
Integracao Universidade Catdlica e Sociedade (SIUCS), que tem como
principal objetivo favorecer a troca entre os saberes académico e popular,
por meio da promog¢ao de um espaco amplo para apresentagdes culturais
e artisticas, debates sobre produgéo de conhecimento e dialogo entre va-
rios setores das sociedades. Além de fornecer servigos, dentre eles esta
o Polo Saude. Esse no qual os alunos puderam participar de diversas ati-
vidades. Incluindo, consulta com médico hebiatra, teste de audiometria,
acao educativa sobre a identificacdo do Acidente Vascular Encefalico
(AVC), entre outras acoes realizadas. Além da visita a clinica de fisiotera-
pia Corpore Sano, na qual os participantes interagiram com a Liga
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Académica de Fisioterapia Neurofuncional (LAFNEURO) e aprenderam
mais sobre a profissao do fisioterapeuta e suas areas de atuacao.

O encerramento das atividades do semestre 2024.2 ocorreu com uma
pratica no Laboratério do Curso de Nutricdo, na qual todos prepararam
pizza caseira e foram instruidos sobre como identificar e diferenciar os
componentes nutricionais das embalagens. Para assim conscientizar
acerca da alimentacdo saudavel e alertar sobre os maleficios intrinsecos
ao consumo de ultraprocessados e industrializados.

Ao final das acoes, eram realizadas rodas de conversa para receber o
feedback dos participantes, bem como questionar sobre suas percep-
coes, a relevancia das atividades e como se sentiram ao decorrer das ati-
vidades. Apds isso, ficou evidenciado que foi uma experiéncia enriquece-
dora e benéfica para ambas as partes.

Ademais, o projeto teve como ideia central trazer o conhecimento de uma
maneira ludica e leve na conscientizagdo sobre a anatomia, bem como
refletir sobre a importancia de prevenir doengas associadas as diversas
partes do corpo humano. Assim, o projeto teve a intengao de propor e for-
necer assisténcia adequada a essa populagdo com base nas suas neces-
sidades e contribuindo para uma melhora de sua qualidade de vida, a par-
tir do incentivo as melhorias nas condicoes de saude fisica, mental e so-
cial.

Em suma, foram realizadas atividades com diversos materiais e recursos
a fim de que os jovens pudessem explorar, se distrair e relaxar, de forma
ludica e dindmica, por meio de exercicios de alongamento muscular, ati-
vidade laboral, dindmicas de interagao e rodas de conversa, gerando inte-
ragdo social e possibilidade de dirimir as possiveis duvidas. Isso possibi-
litou que eles se sentissem como “personagens principais” e tomassem a
frente da atividade, como por exemplo a realizagéo das pizzas.
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Figura 1 - Visita a Universidade Catdlica de Pernambuco na semana de integragao. Fonte:

Registros dos discentes envolvidos

Figura 2 — Atividade Laboral. Fonte: Registros dos discel:ltes envolvidos

-134 -



4

Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar’

Figura 4 — Realizagao de mini pizzas nos laboratérios de nutricdo da Unicap Fonte: Regis-
tros dos discentes envolvidos
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Impacto do projeto

Tendo em vista os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), es-
pecificamente a ODS-3, no presente projeto foi possivel observar um im-
pacto direto nesse sentido ao oferecer a comunidade informacdes € ori-
entacoes praticas sobre alimentacdo equilibrada e atividade fisica. Por
meio de uma abordagem interdisciplinar, que contou com a participagao
de estudantes das areas de Nutricao e Fisioterapia, foi garantida uma vi-
sdo ampla e integrada da saude.

O impacto positivo do projeto foi evidenciado pela melhora no nivel de in-
teresse dos alunos sobre os temas abordados, refletindo na interacao
ativa e no engajamento com as atividades. Quando faldvamos sobre a Uni-
versidade e as formas de se inserir nela, era perceptivel um despertar de
desejo misturado com esperanga. Comisso, conseguimos fazé-los refletir
sobre a visdo deles em se colocarem incapazes de ingressar em uma uni-
versidade particular, por conta de sua situagdo socioeconémica. Foram
passadas informacgodes acerca do Prouni (Programa Universidade para To-
dos) e do Fies (Fundo de Financiamento Estudantil), que sdo programas
do governo federal que ajudam estudantes a ingressar no ensino superior.
Para assim atenuar essa ideia equivocada, que é agravada pelo sistema
socioecondmico vigente.

A visita a clinica escola de Fisioterapia Corpore Sano, permitiu uma expe-
riéncia agregadora, na qual houve a oportunidade de conhecer o espago e
presenciar o atendimento de algumas especialidades. A participagao da
Liga Académica de Fisioterapia Neurofuncional (LAFNEURO) apresentou
seus projetos e abriu um bate-papo sobre duvidas do curso de fisioterapia
e suas areas de atuacéo. Durante a roda de conversa, foi possivel perce-
ber que esse encontro despertou muitas curiosidades e interesses diante
desses adolescentes.

Ja no laboratério de nutricdo, os alunos vivenciaram a producédo de uma
pizza caseira, além de aprender sobre as etapas de cada alimento

-136 -



Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

presente na receita. Todas as metas estipuladas foram atingidas com su-
cesso, sendo a receptividade do publico-alvo extremamente positiva. Os
participantes demonstraram grande interesse e satisfagcdo com as ativida-
des propostas, evidenciando o impacto positivo do projeto na dissemina-
¢éo de conhecimentos essenciais para a qualidade de vida. A interagao
entre os estudantes universitarios e a comunidade também se mostrou
um ponto forte da iniciativa, permitindo uma troca de experiéncias enri-
quecedora e o fortalecimento do papel da universidade como agente de
transformacgao social.

Ressalta-se que o projeto é essencial para criangas e adolescentes em si-
tuacao de vulnerabilidade psicossocial, proporcionando um impacto po-
sitivo em suas vidas. Ao focar nas necessidades dessa faixa etaria, a pro-
posta visa promover o bem-estar fisico e psicolégico, estimulando tam-
bém a autonomia e ainteracao social. Ainiciativa tem como propdsito ofe-
recer o suporte necessario a esse grupo, levando em consideragao suas
demandas especificas e contribuindo para a melhoria das suas condi¢cbes
de vida, por meio do estimulo a melhorias nas esferas da saude, do bem-
estar emocional e das relagdes sociais.

Depoimento das integrantes e beneficiados do projeto:

Participar desse projeto foi uma experiéncia transformadora para
mim e para todas as integrantes envolvidas. Ao trabalhar direta-
mente com criangas e adolescentes em situagao de vulnerabili-
dade psicossocial, aprendemos a importdncia de olhar para
cada um de forma Unica, considerando suas necessidades e de-
safios especificos. A partir dessa perspectiva, conseguimos ofe-
recer o suporte necessario para promover melhorias ndo apenas
na saude fisica, mas também no bem-estar emocional e social
dos jovens atendidos” Larissa Raiane: Fisioterapia 5° periodo

" Ao incentiva-los a desenvolver essas habilidades, conseguimos

criar um ambiente mais saudavel e positivo, tanto para eles
guanto para nés, que também crescemos com essa troca”.
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"Esse projeto nos ensinou a importancia de trabalhar de forma
integrada, com empatia e compromisso, € nos mostrou que pe-
quenas mudangas, quando feitas com carinho e dedicagéo, po-
dem gerar resultados significativos na vida das pessoas"

Nicolle Gomes: Fisioterapia 5° periodo

"Para mim, é um privilégio fazer parte de uma iniciativa tdo im-
pactante, que nao sé contribui para a melhoria das condigdes de
vida dessa populagcdo, mas também nos transforma enquanto
profissionais e seres humanos."

Giovana Nogueira: Fisioterapia 5° periodo

“Foi gratificante poder ajudar na construgcdo de uma comuni-
dade mais saudavel e consciente de suas escolhas!”

Acsa Amorim: Nutrigédo 4° periodo

“O projeto foi muito proveitoso para todos nés, tivemos a oportu-
nidade de aprender e nos direcionar para o que queremos fazer
futuramente, abriu novos horizontes e nos deixou bem a vontade.
Foi bem legal.

Aluna, 2° E.M.

Consideracoes finais

O projeto Meu Corpo & Eu se tornou uma iniciativa relevante na promocgao
da saude e bem-estar entre adolescentes e jovens do ensino médio ao le-
var informagdes fundamentais sobre o corpo humano, autoconheci-
mento, saude mental, assim como conteudos de Fisioterapia e Nutrigao,
com uma metodologia pratica e dindmica, que permitiu desenvolver a au-
tonomia no cuidado com a prépria saude, compreender a importancia da
prevencgao de doencgas; e adotar habitos saudaveis, favorecendo a cons-
ciéncia para uma vida saudavel e equilibrada.
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Estimular os alunos dos cursos de graduagéao a pratica da extensao por
meio da disciplina de Projeto Integrador contribui para diminuir os impac-
tos socioambientais a partir de atividades extensionistas que devem estar
alinhadas com as ODS (Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel) pro-
postos pela ONU (Organizagao das Nacoes Unidas), favorece um olhar
mais humano, possibilita a construgdo de uma sociedade consciente,
com menos desigualdade e preparada para enfrentar os desafios relacio-
nados a saude, especialmente em contextos de vulnerabilidade social.
Tendo emvista aimportancia de atingir os objetivos e metas das ODS, per-
cebe-se que, por meio da extensdo curricular ou nao curricular, é possivel
contribuir para que os objetivos de desenvolvimento sustentavel sejam
cada vez mais alcangados, promovendo um impacto positivo nas vidas
dos adolescentes, jovens e da comunidade como um todo.

O projeto desempenhou um papel importante na formacéo da vida pes-
soal e académica das estudantes envolvidas na realizagédo do projeto, tor-
nando-as capazes de transmitir os conhecimentos que aprenderam nas
salas de aula, de refletir as diferengas que existem na sociedade e desen-
volver habilidades fundamentais na pratica profissional
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SAUDE E
BEM-ESTAR

A Liga Académica de Fisioterapia Neurofuncional da Universi-
—/\o\/\. dade Catdlica de Pernambuco (LAFNEURO) constitui-se como
um espacgo de formacgéo extracurricular voltado ao aprofunda-
mento tedrico-pratico na drea da fisioterapia neuroldgica. Atu-
ando com base em trés eixos — ensino, pesquisa e extensédo — a

EDUCACAD
DE QUALIDADE

I!ﬂ i liga promove atividades como bancas de estudos, palestras, pro-

dugéo de materiais educativos, visitas institucionais e agées co-

munitarias. As atividades desenvolvidas buscam responder a de-

:ffun?sl»?::: safios da saude publica, como a elevada incidéncia de disturbios

neuroldgicos e a dificuldade de acesso a tratamentos especiali-

g zados. A partir do conhecimento sobre neuroplasticidade e rea-

bilitagdo, a LAFNEURQO contribui para a formacgao de estudantes

m ggmms{s mais conscientes, capacitados e comprometidos com a promo-

- ¢do da saude e a prevengéao de agravos neuroldgicos. O projeto

4d=) também impacta a comunidade com ag¢bes educativas e prati-

A 4 cas terapéuticas, fortalecendo o vinculo entre universidade e so-

ciedade. Conclui-se que a liga € um instrumento significativo

E‘E‘:ﬁ?&ﬁmgg para o desenvolvimento académico e para a formagdo humani-
@ zada e baseada em evidéncias.

Palavras-chave: Fisioterapia Neurofuncional, Extensao Univer-

sitdria, Saude Neuroldgica, Educagdo Em Saldde, LAFNEURO.
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Introducéao

A Liga académica de Fisioterapia Neurofuncional da Universidade Cato-
licade Pernambuco (LAFNEURO - UNICAP) € uma organizacgao, de carater
extracurricular, sem fins lucrativos, de ordem educacional, filantrépica e
comunitaria, organizada e coordenada por docentes e discentes do curso
de Fisioterapia da UNICAP. ALAFNEURO é voltada para o desenvolvimento
de pesquisas, medidas de intervencéao social e vivéncias nas tematicas da
saude do desenvolvimento neuroldgico e das disfungdes que podem aco-
meter o sistema nervoso central e periférico. A liga tem como objetivo
aprofundar os conhecimentos tedérico-pratico na area de fisioterapia neu-
roldgica e estimular o desenvolvimento de projetos e pesquisa na referida
area, incentivando o envolvimento em atividades pedagdgicas. Nesse
sentido, contribuiu para aformacgao académica dos alunos de fisioterapia
na area de neurologia.

O sistema nervoso (SN) é complexo, sendo dividido por sistema nervoso
central e periférico, além do autbnomo. Estas divisbes anatdmicas com-
pdem um Unico sistema responsavel por funcdes motoras e sensoriais do
corpo humano, que captam informacdes do ambiente e geram respostas
para tais estimulos. Além disso, exerce fungcdo sobre a coordenagéo e
equilibrio e nos cinco sentidos do corpo (visdo, audigéo, tato, olfato e gus-
tacao (RIBAS, 2006).

Diante de uma leséo do sistema nervoso, as fungdes sensitivo-motoras do
individuo sao afetadas e a intensidade dos sinais e sintomas depende da
localizacdo e extensdo da lesdo. Sendo que, independentemente da
causa, os agravos ao SN comprometem as fungdes anatébmicas da area
afetada (LUNDY-EKMAN, 2008).

Estas alteragcdes da capacidade sensitivo-motora podem ser avaliadas
através de testes e exames, que fornecem informacdes significativas para
determinar a intervencado adequada para cada paciente, sendo utilizados
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para medir as deficiéncias e incapacidades do individuo, além de fornecer
medidas para o estabelecimento de metas de tratamento efetivas
(LAZARO, ROLLER e UMPHRED, 2004).

A ocorréncia de disturbios neurolégicos no mundo tem se apresentado
em numeros maiores na atualidade. Estima-se em 2022 que, de acordo
com a Organizagao Mundial de Saude (OMS), um bilhao de individuos no
mundo tenham sofrido algum problema neurolégico como a doenga de
Alzheimer, a doencgade Parkinson, o Acidente Vascular Cerebral (AVC), de-
méncia, paralisia cerebral, meningite e traumatismo crénio encefalico. O
AVC, por exemplo, pode ser causado por predisposi¢cao genética, habitos
de vida inadequados, obesidade, hipertenséo arterial sistémica, hiperco-
lesterolemia e sedentarismo. Para prevenir, € importante o uso correto de
medicamentos para controle da hipertensao e hipercolesterolemia, além
de mudangas no habito de vida com ingestédo de alimentos saudaveis e
realizagéo de exercicios diarios (MACHADO et al., 2022).

Nos ultimos anos, os pesquisadores observaram um notavel progresso na
capacidade do sistema nervoso de se curar e se adaptar apdés uma lesao,
levando em conta a neuroplasticidade, que é a capacidade dos neurdnios
de alterar sua funcéao, perfil quimico ou sua estrutura, constituindo um
conceito essencial para aqueles que planejam a reabilitacdo do paciente.
A partir do conhecimento de neuroplasticidade, é possivel que, sendo
feita a reabilitacdo adequada seguindo o periodo da leséo e tipo, o paci-
ente seja possibilitado de retornar a funcionalidade habitual, tornando-o
mais independente nas Atividades de Vida Diarias (AVD’s) (STEHNO-
BITTEL, 2008; UMPHRED, 2007).

A avaliagéo é fundamental para a descoberta de uma possivel disfungao
neuromotora. O profissional de fisioterapia deve ter o conhecimento ne-
cessario sobre cada etapa, para que se possa avaliar, identificar e tratar
possiveis atrasos e desvios motores, com o objetivo de melhorar a quali-
dade de vida desses individuos (WILLRICH, et al, 2000).
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Diante disso, a liga tem como objetivo aprofundar os conhecimentos teé6-
rico-pratico na area de fisioterapia neuroldgica, estimular o desenvolvi-
mento de projetos e pesquisas na referida area e incentivar o envolvi-
mento em atividades pedagégicas como seminarios, cursos, palestras e
simpdsios. Com esses objetivos a LAFNEURO acredita contribuir para a
formacao académica dos alunos de fisioterapia, além de prestar um ser-
vigo a sociedade levando em consideragdo como a educagao na saude
pode prevenir diversos agravos.

Apresentacao do problema/desafio

A fisioterapia neurofuncional reveste-se de extrema importancia para a
sociedade, bem como para a comunidade académica e os funcionarios
da UNICAP, uma vez que frequentemente ocorre uma sobrecarga no aten-
dimento prestado pelo sistema publico de saude, dificultando a obtencao
de consultas ou atendimentos fisioterapéuticos. Ademais, nas clinicas
particulares, essas consultas podem apresentar um custo elevado, o que
dificulta ainda mais o acesso a fisioterapia. O profissional fisioterapeuta
atua nos niveis de prevencao, promocao e reabilitagdo das afecgdes do
sistema nervoso central e periférico. Atualmente, entre as doengas neu-
rolégicas, o AVC é a segunda maior causa de morte € a principal causa de
incapacidade no Brasil, deixando sequelas motoras, sensoriais e cogniti-
vas nos individuos acometidos. Nesse contexto, a LAFNEURO pode atuar
na comunidade como agente de prevencgéo, fornecendo orientagdes so-
bre como prevenir o AVC e destacando a importancia da atividade fisica
como medida preventiva. Além disso, a LAFNEURO promove a salde,
como ocorreu na SIUCS 2025, atraveés de orientagdes simples que podem
ser realizadas a nivel domiciliar.

Os principais desafios da liga dizem respeito a insuficiéncia de informa-
¢cOes sobre disturbios neurolégicos, abrangendo desde a prevencéao até o
tratamento. Além disso, dificuldades financeiras impedem a execucéo de
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projetos dentro da liga académica, exemplificado pela ndo publicagao da
versao fisica do livro digital sobre inclusao social, devido aos elevados
custos. Outro obstaculo € a aquisicao de materiais necessarios para a re-
alizacéo dos projetos.

Apresentacao do projeto

A liga tem como objetivo promover projetos de pesquisa, eventos cientifi-
cos, simpdsios, acao social, bem como artigos cientificos e elaboragao
de resumos. Além disso, organizacao de atividades/aulas praticas nos la-
boratdrios especializado Corpore Sano, e criagao de recursos para distri-
buir informacdes educativas sobre estruturas anatdbmicas e fungdes do
sistema nervoso, bem como suas disfun¢des, para conscientizar e ensi-
nar formas de prevengao e tratamento. Em especifico, realizar também
palestras e elaborar eventos com temas atualizados de grande relevancia
na area neurofuncional.

As atividades foram divididas em 3 grandes eixos:

1. Atividades de ensino: foram desenvolvidas bancas de estudos (Figura 1)
sobre determinados temas realizadas e preparadas pela diretoria, sendo
algumas com a ajuda de profissionais da area, onde, eram convidados
para ministrar as aulas como por exemplo; aula de estimulagao sensorial
com a fisioterapeuta Tais Arcanjo (convidada), osteopatia em pediatria
com a fisioterapeuta Daniela Jamir (convidada), anatomia do sistema ner-
voso com o Professor André (professor da UNICAP e convidado), relato de
experiéncia sobre o BOBATH com a ex-aluna e fisioterapeuta Maria Luiza
Coutinho, e entre outros.
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Figura 1: Primeira aula da LAFNEURO organizada pela diretoria para os ligantes. Fonte:
autores.

Também foram realizados estudos de casos clinicos para os ligantes de
forma presencial e online, realizagao de encontros abertos ao publico so-
bre temas relevantes na area, tanto em pediatria como em adultos e a cri-
agao de um e-book infantil (Figura 2) com o intuito de educar e conscien-
tizar a populagao sobre a inclusao social, com énfase na area de neurolo-
gia e com enfoque em criangas a partir de 6 anos de idade.

Figura 2: Capa do ebook da LAFNEURO. Fonte: autores.
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2. Atividades de pesquisa: foram desenvolvidas pesquisas na area de fisi-
oterapia neurofuncional adulto e pediatrico com o intuito de se aprofun-
dar nas doencas relacionadas e seu devido tratamento, promovendo con-
teudos dindmicos nas redes sociais. Também foram realizadas atividades
elaboradas pela diretoria para os ligantes com prazo de entrega, sendo
postadas na plataforma Teams da LAFNEURO.

3. Atividades de extensdo: ap6és a criagdo do e-book infantil, foram reali-
zadas visitas a instituicoes de ensino (Figura 3) e clinicas de reabilitagao
com finalidade de aproximar o publico a inclusao social, possibilitando
aquisicao do conhecimento acerca da importancia do tema abordado,
além de proporcionar aprendizado em relagao ao AVC, com criacao e dis-
tribuicdo de cartilhas de orientagdo sobre sinais e sintomas, prevencgéo e
tratamento da doenca realizados na Semana de Integracado (Figura 4).
Também foi possivel realizar visita a centros de reabilitagdo com objetivo
de fazer exercicios que englobem o corpo todo e estimulagéao cognitiva
com atividades de pintura e memoéria, como exemplo, em pacientes com
doencga de Parkinson.

Figura 3: Visita ao colégio LICEU para apresentagédo do ebook com dindmica interativa.
Fonte: autores.
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Figura 4: Cartilha educativa elaborada para a Semana de Integragao da Universidade.
Fonte: autores.

Impactos e Aprendizados

Essa atividade extensionista, em relacdo ao desenvolvimento sustentavel
da ONU, teve como objetivo garantir o acesso a saude de qualidade e bem
estar para todas as faixas etarias e comunidade no geral, ampliando a
qualidade devida dos pacientes e trazendo orientagdes sobre: prevencgao,
manutengédo e reabilitagcdo da saude, assim reduzindo a taxa de mortali-
dade e promovendo acessibilidade a comunidade além da diminuigao de
custos relacionados a rede publica de saude, diminuigdo no tempo de in-
ternagdo dos pacientes e diminui¢gdo no impacto biopsicossocial e emo-
cional.

Os integrantes da liga se tornaram mais aptos a solucionar casos clinicos
cadavez mais complexos e habeis durante a realizagao pratica dos proce-
dimentos, além disso, perceberam o crescimento cientifico da area junto
aos profissionais de saude.
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Vale ressaltar o desenvolvimento das competéncias e habilidades profis-
sionais de cada integrante, sendo possivel vivenciar dentro da liga o cres-
cimento do perfil em relagao a lideranga e boa relagao interpessoal, co-
municagao e responsabilidade.

Foi possivel evidenciar de forma cientifica os diversos protocolos, proce-
dimentos e intervencgdes utilizadas pela fisioterapia neurofuncional e
como contribuir para a comunidade aspectos relacionados a educagao
em saude. Além disso, levar este conhecimento para um publico maior,
no que se trata ao processo de prevengao de doengas neurolégicas, com
meios educativos sobre mudanca de habitos de vida e alimentacgao, e
consequentemente diminuindo o numero de pessoas acometidas por tais
doencas.

Consideracoes finais

A liga académica contribuiu de modo positivo na formagédo académica,
além do embasamento cientifico que foi continuamente incentivado. Foi
preconizado o comprometimento com o outro, para uma formagéo profis-
sional pautada no respaldo cientifico e humanista.
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SAUDE E
BEM-ESTAR

Tal como o Grupo de Convivéncia de Afdsicos (GCA) e o Grupo
_W\ de Convivéncia de sujeitos com Alzheimer/Deméncias (GCAD),

A4 o Grupo de Estudos e Atendimento a Gagueira (GEAG) pretende
atuar com énfase na linguagem, em suas modalidades oral e es-

fnléuuﬂuﬁgm crita, bem como oferecer um locus para discussao de linguagem
. e suas repercussées na insergao do sujeito na sociedade. Neste

m | espacgo, onde os trés pilares da universidade (ensino, pesquisa e
extensdo) atuam de forma integra e interdisciplinar, oferece-se o

SUNDIDE atendimento a comunidade de baixa renda, a possibilidade de
DE GENERD manutencgdo de banco de dados para pesquisa, com a participa-

¢do de alunos da graduagéo de cursos, como Fonoaudiologia e

g Enfermagem e Programa de Pds-graduagao em Ciéncias da Lin-
guagem. Varios trabalhos sdo produzidos pelos grupos, tanto em

REDUGAD DS forma de artigos quanto de monografias de concluséo de curso,

10 S iniciagao cientifica, dissertagcbes de mestrado e teses de douto-
: rado. Espera-se que este trabalho contribua para iluminar os es-
(=) tudos sobre os trabalhos em grupo, com transtornos da lingua-

w . s . .
gem, uma vez que langa uma nova perspectiva: a ética linguis-

R — tico-discursiva, que inclui, necessariamente, o sujeito e a lingua-
DE IMPLENENTAGHO gem em sua abordagem e vé o transtorno como um lugar de sub-

@ jetivacao discursiva.
Palavras-chave: Afasia; Deméncia; Alzheimer; Gagueira; Lin-

guagem
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Introducéao

O Projeto de Extenséo intitulado “Grupos de Convivéncia de sujeitos com
Afasia, Alzheimer e Gagueira” funciona no Laboratdério de Praticas de Lin-
guagem, no 7° andar do Bloco G4 da Universidade Catélica de Pernam-
buco desde 2005. O projeto € dividido em grupos. O Grupo de Estudos de
Atencéao a Gagueira (GEAG), infantil, adultos e familias, o Grupo de Convi-
véncia de Sujeitos Afasicos (GCA) e o Grupo de Convivéncia de sujeitos
com Alzheimer ou Deméncias (GCAD) se propéem a oferecer a comuni-
dade um espaco de interagao e convivéncia a sujeitos em diferentes faixas
etarias que tenham o diagndstico de Gagueira, Afasia ou Alzheimer.

O projeto justifica-se por pretender atender a uma grande demanda de su-
jeitos com transtornos de linguagem, inseridos na comunidade da Regiao
Metropolitana do Recife (RMR), que se encontram, muitas vezes, a mar-
gem da sociedade, silenciados pela familia/escola/trabalho por uma difi-
culdade na compreenséao de seus problemas. Dessa forma, além de esta-
rem com seus pares nos grupos, também ha a convivéncia com estudan-
tes voluntarios e pesquisadores que compreendem os transtornos e se
trabalha a atencao contra a discriminacéao, fortalecendo e apoiando cada
sujeito.

Dessa forma, este projeto pretende promover acoes em laboratério de
Praticas de Linguagem para prevencéao, tratamento e convivéncia de pes-
soas com Gagueira, Afasia e Alzheimer/Deméncias. Especificamente, es-
pera-se promover trabalhos de prevengéo, promogao de saude e convi-
véncia/interacao entre pessoas com gagueira, Afasia, Alzheimer/Demén-
cias; propor a interagao entre pessoas com gagueira, afédsicas, com Al-
zheimer/Deméncias a partir da proposicéo de diversas praticas discursi-
vas existentes na sociedade; bem como trabalhar o funcionamento da lin-
guagem dos sujeitos com gagueira, afdsicos e com Alzheimer/Deméncias.
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Metodologia

Para atingir aos objetivos, procurou-se realizar, inicialmente, uma avalia-
cao fonoaudiolégica dos quadros linguisticos a partir do que diz o sujeito
e suas familias sobre o transtorno de linguagem apresentado, bem como
analisando resultados de exames realizados.

Vale salientar que a comunidade de sujeitos com Gagueira, Afasia e Al-
zheimer/Deméncias e suas familias da cidade do Recife e comunidades
vizinhas sdo atendidas no GEAG, GCA e no GCAD.

Os sujeitos com transtornos de linguagem (Sujeitos A e C) sao seleciona-
dos mediante contato prévio com os mesmos e/ou cuidadores (Sujeitos
B), atendendo aos critérios abaixo, em que o sujeito deve participar do
Grupo de Convivéncia de Afasicos (GCA), Grupo de Estudos e Atendi-
mento a Gagueira (GEAG), Grupo de Sujeitos com Deméncias e Alzheimer
(GDA) ou ser cuidador de criancas ou adolescentes que gaguejam e estao
inseridos no GEAG, no GCA ou no GDP (Sujeitos B), ser crianga ou adoles-
cente participante do GEAG (Sujeitos C) do Laboratério de Linguagem do
PPGCL, da Universidade Catdlica de Pernambuco; ser de qualquer gé-
nero; situar-se em qualquer faixa etaria; aceitar livremente a participagcao
na pesquisa e assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Ha dois tipos de coleta de dados:

Entrevista semiestruturada com os sujeitos A, B e C. As entrevistas sdo
filmadas, com filmadora digital Sony, pertencente ao Laboratério do
PPGCL (no ultimo projeto, foi aprovada a compra de duas cameras 360
graus, com audio) ao final, as entrevistas sdo analisadas com base na fun-
damentacgédo tedrica da pesquisa e procedimentos analiticos da AD.

Sao coletados dados referentes as sessoes realizadas entre a pesquisa-
dora principal do Projeto, alunos de Mestrado e Doutorado do PPG em Ci-
éncias da Linguagem, alunos dos cursos de Fonoaudiologia e
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Enfermagem, que participam dos Grupos, seja voluntariado da Extenséo,
realizando Programa de Iniciagao Cientifica ou Trabalho de Conclusao de
Curso (TCC) e sujeitos com o diagnéstico de Afasia, participantes do
Grupo de Convivéncia de Afasia, sujeitos com o diagnéstico de Demén-
cia/Alzheimer, que participam de grupo de convivéncia, sujeitos adultos
com o diagnéstico de Gagueira, que estejam inseridos no Grupo de Estu-
dos e Atendimento a Gagueira — GEAG, criancgas e/ou adolescentes inse-
ridos no GEAG infantil, bem como cuidadores de sujeitos inseridos em
grupo. Os grupos acontecem, semanalmente, no Laboratério de Lingua-
gem do PPGCL da Universidade Catdlica de Pernambuco, com duragéo de
duas horas cada. Ao mesmo tempo em que acontecem, as sessdes sao
gravadas em video, posteriormente transcritas ortograficamente, para se-
rem analisadas, discursivamente, com base nos fundamentos tedricos
deste trabalho. Ainda neste estudo, observamos efeitos de evolucdo na
linguagem dos sujeitos, procurando registrar estratégias terapéuticas efi-
cientes, que podem contribuir para um novo olhar no trabalho em grupo
com sujeitos que apresentam transtornos de linguagem - a ética linguis-
tico-discursiva.

No caso dos cuidadores, estes sao responsaveis por criancas e adoles-
centes que frequentam o grupo de gagueira infantil e familiares dos sujei-
tos afasicos e com Deméncia/Alzheimer dos grupos em questdo. Ha uma
entrevista com cada cuidador e, além disso, estes sdo escutados em
grupo, durante trabalho direto com as familias ou responsaveis, no
mesmo horario em que funciona o grupo. Este trabalho de “escuta” é rea-
lizado pela pesquisadora principal do projeto e pelos estudantes da Pds-
graduacéao.

Com relacgao as analises dos dados, além de teoria, a AD também é me-
todologia, uma vez que se pode efetivar o procedimento de analise discur-
siva a partir da teoria, tal como proposto desde os primeiros escritos de
Pécheux, na AAD69 (2010a).
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Esta etapa consiste em informar ao leitor os métodos e critérios adotados
para se analisar as transcricoes supracitadas, segundo a Teoria de Analise
do Discurso de Linha Francesa, tal como fundamentada por Pécheux
(19904a; 2002; 2010a; 2010b;) e desenvolvida, no Brasil, por Orlandi (2011;
2012) e outros pesquisadores (Branddo, 2004; Indursky, 2002; 2008;
2011).

O foco da AD nao é apenas a fala, ou seja, a materialidade da lingua; mas
sim o discurso, considerando intrinsecamente a lingua, a histéria e o su-
jeito (Orlandi, 2012). Segundo a autora, os procedimentos da analise do
discurso tém a nogao de funcionamento como central, levando o analista
a compreendé-lo pela observacao dos processos e mecanismos de cons-
tituicdo de sentidos e de sujeitos.

No que se refere a analise das transcrigoes propriamente ditas, apds con-
textualizagao do encontro, do qual deriva o discurso em anélise, é utili-
zado o dispositivo metodolégico da Analise do Discurso de linha francesa
que se da, considerando-se os seguintes passos, de acordo com Costa e
Azevedo (2016); Silva; Azevedo; Jaeger (2023); Azevedo et al, 2019: Aze-
vedo et al, 2023.

Correlacionar a materialidade do discurso com as condi¢cdes de producgéao
do sujeito, segundo Orlandi (2011; 2012);

Identificar as formacgobes imaginarias: relacao de forgas da fala do sujeito,

em relagdo aos interlocutores (posigcéo dos protagonistas do discurso),
antecipacao (representagao social do outro) e relagcao de sentido (inter-
discurso), ainda de acordo com Orlandi (2011; 2012);

Analisar elementos que evidenciam Formagé&o discursiva e ideolégica, de
acordo com Pécheux (2002; 2010a; 2010b;);

Verificar a presenca de parafrase (repeticao; dizer o “mesmo”, por enunci-
ados diferentes), como destaca Orlandi (2011; 2012);

Analisar o silenciamento no discurso, segundo Orlandi (2011; 2012);
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Investigar estratégias utilizadas pelos sujeitos em estudo para facilitar (ou
dificultar) a linguagem, de acordo com a teoria oriunda do Projeto Intera-
cionista em Aquisicao de Linguagem, a partir dos estudos de De Lemos e
seguidores, analise das filmagens realizadas e a propria teoria de base da
AD.

A partir de agora, analisa-se o corpus do trabalho realizado no Projeto, co-
mecando por Afasia. Nesse sentido, foram constituidos recortes discursi-
vos, em que P é a pesquisadora e A é o sujeito afdsico do grupo.

Sequéncia discursiva do sujeito 1
P1 - O senhor dizia que derrubou a bandeja. Por qué?

A1 - Tudo fora, tudo fora. Bateu ndo. Bateu nao. Pao. Fora leite. Fora...
fora...

P2 - Nao bateu em Lelinha? Ficou tudo pro lado de fora da bandeja? Caiu
tudo no chéo, nao foi?

A2 - Chéao, chao (gesto de negacdo com a cabecga). Meu Deus! (gesto de
negagao com a cabega. Siléncio)

P3 - Mas por qué? Estava zangado com Lelinha, era?

A3 -Era. Nao, ndo. Gado, angado. Lelinha ndo. Lelinha nao. Eu. Eu angado
eu (aponta para o proprio peito). Fala. Ndo fala. Nao sabe. Sabe néo.

P4 - O senhor estava zangado, mas nao era com Lelinha. Zangado com
vocé mesmo, foi?

A4 -Foi. Falar, falar... (chora). Nao falar... ndo falar...fala ndo. Nunca. Nao.
N&o sabe...

P5 - O senhor queria falar e ndo conseguiu?
A5 - Nao eiu. Nao seguiu. Nao sabe. Nao sabe falar (chora)

P6 - Claro que sabe. Esté falando. Esta tudo ai.
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Analise e discussao da sequéncia discursiva 1

A sequéncia discursiva em analise € um recorte de parte da sesséo do
grupo. O sujeito A, de nome ficticio Antonio, contava que havia derrubado
uma bandeja de lanche em cima da sobrinha, que lhe servia. O fato inco-
modou a familia, que nao compreendeu o motivo de tal gesto, ja que A
sempre havia sido gentil. Ele ndo ouviu a queixa da esposa, porém, ainda
assim, partiu dele a informacgéao sobre a bandeja atirada, o que é evidenci-
ado na analise.

Antbnio fala sobre a bandeja e a fonoaudiéloga-pesquisadora o questiona
a respeito. Em A1, Tudo fora, tudo fora. Bateu ndo. Bateu nao. Pao. Fora
leite. Fora... fora..., ha o efeito de sentido de preocupagdo em marcar a
posi¢cdo de quem nédo atirou a bandeja para machucar a moga, mas que o
objetivo teria sido jogar fora o lanche, sem atingir Lelinha, como materia-
lizado em bateu nao e fora leite. Fora... fora...

Em P2, procuramos devolver a fala de Antdnio, a partir da interpretacao
que fizemos, o que gera um efeito de organizagdo ao seu dizer. Anténio
aceita e traz no segmento discursivo A2: Chéo, chao (gesto de negacéo
com a cabeca). Meu Deus! (gesto de negacdo com a cabeca. Siléncio).
Mais uma vez, ha uma marca discursiva em chéo, no segmento em ana-
lise, que exclui qualquer gesto interpretativo do outro para uma possivel
intencionalidade de machucar a sobrinha, na bandeja atirada. As forma-
¢Oes imaginarias do sujeito em estudo remetem a antecipacgao do interlo-
cutor, que, possivelmente, estaria julgando-o como agressor. Ha negacao
e estranhamento dessa possibilidade de (n&o) dizer.

No segmento P3, o gesto de leitura da analista € de novamente confronta-
lo com a agressao, ao que ele retruca, em A3 - Era. Nao, ndo. Gado, an-
gado. Lelinha nao. Lelinha ndo. Eu. Eu angado eu (aponta para o préprio
peito). Fala. Nao fala. Nao sabe. Sabe ndo. Arelacao de forgas, a situagéao
do protagonista, em A3, sustenta um dizer parafrastico, mas que,
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exatamente por isso, pode ser analisado no enunciado. Antbnio nega a
possivel agressao a sobrinha, diz que estava zangado, mas nao com ela,
com ele mesmo. O motivo daraiva é a (nao) fala. Ele associafala, ndo fala,
nao sabe, sabe nao, por um efeito metonimico, que remete a perda de
uma capacidade vital. O dizer da pesquisadora, no segmento seguinte,
constata parte do que o sujeito afirma (ele estava zangado, ndo com a so-
brinha, mas com ele prdéprio).

O préximo segmento (A4) traz o efeito parafrastico do que restou do ante-
rior, esquecido pela analista, na interpretacdo: (...) falar, falar... (chora).
Nao falar... ndo falar...fala ndo. Nunca. Ndo. Nao sabe... Em semelhante
corpus discursivo, daquela vez em trabalho em grupo de convivéncia,
Costa e Azevedo (2016) apresentam o “discurso da impossibilidade, essa
fala circular, que marca o nao sei, ndo posso, nao consigo mais.” Apesar
disso, percebemos na fala dos sujeitos afdsicos que o discurso da (in)ca-
pacidade do dizer fica mais evidenciada, principalmente quando hesita-
coOes e paradas longas de siléncio sinalizam a dificuldade de falar, anteci-
pando a condi¢cdo de néo falante.

Também no estudo da gagueira, ha marcas no discurso do sujeito da im-
possibilidade do dizer, conforme atestam Azevedo (2000; 2006; 2013;
2015; 2024) e Azevedo, Lucena e Caiado (2014). Interessante se refletir,
ainda, sobre as autocorregdes metonimicas, ou tentativas de aproxima-
¢éo do significante que, ao gerar um estranhamento no sujeito pela es-
cuta, ganha maior possibilidade de levar a interpretacédo do interlocutor,
como se constata em gado, angado (zangado).

Em P5, a terapeuta lhe devolve o que escuta dos fragmentos discursivos
que Antbnio enuncia, em A4. O senhor queria falar e ndo conseguiu? Ele
se desloca e confirma, na resposta, novamente com autocorreg¢io do sig-
nificante (conseguiu): A5 - Nao eiu. Nao seguiu. Nao sabe. Nao sabe falar
(chora). Parece que as formagdes imaginarias estdo sempre na tenséo en-
tre o que é possivel e o que ele acha que é esperado pelo outro. A prépria
escuta faz deslizar a parafrase metonimicamente. O discurso da
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impossibilidade de dizer o faz chorar e ele associa hdo conseguir a uma
possivel aprendizagem e desaprendizagem, como se a linguagem fosse
ensinada/aprendida.

Finalmente, o ultimo segmento traz a interpretagao, na posi¢céo de fono-
audiodloga, de que o sujeito sabe e fala, que é constituido pela lingua(gem)
como sujeito, quando dizemos em P6 - Claro que sabe. Estéa falando. Esta
tudo ai.

Esta intervengdo comeca a gerar mudancga na formacgao discursiva do su-
jeito impossibilitado de dizer para sujeito capaz de dizer. E evidente que
para se observar a mudanca efetiva para uma formacgao discursiva de su-
jeito-fluente seria indispensavel um trabalho longitudinal de cada sujeito,
0 que nao é objetivo neste texto, embora se recomenda para os seguintes.

A seguir, passaremos a analisar um recorte discursivo do grupo de Ga-
gueira, que também faz parte do Projeto. Vale salientar que fizemos mar-
cacgdes de repeticdo, utilizando barras (/), prolongamentos (__) e blo-
queios (letra sublinhada e em negrito), porém, neste momento, ndo serao
considerados, porque nosso foco é o discurso.

Sequéncia discursiva do sujeito 2
P1 - Breno, o que te trouxe aqui?

B1 - Quem me mandou pra cé foi o, como é, o, como &, o neurologista. Ele
é, como é, disse que eu ndo estou m__elhorando com o R...(nome do me-
dicamento usado), As vezes, é como &, fico mais calmo, mais relaxado, &,
como &, mas ele disse que ndao, como &, nao adianta pra mim, mas pra eu
continuar tomando. Ai, é, como é, me mandou pra ca. Nem ele nem acre-
dita em mim. Mandou eu pra ver sg, €, como €, se melhoro um pouco na
fono, né?

P2 - Sei. Se melhora de qué?
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B2 - Dafala. Dessa, €, como &, dessa, €, como &, dessa gagueira na minha
vida. Nao consigo falar, ndo consigo.

P3 -Bom, eu estou vendo vocé falando...

B3 - Nao falo, €, como &, com ninguém. Sei que todo mundo vai ficar rindo
de mim. Nao consigo falar. Nao falo com o meu pai, menina, ninguém...

P4 -Com a mae?

B4 - N&o, como &, com mainha eu falo. E que, é, como &, meu pai é muito
chato. Fica mandando, €, como &, eu respirar e falar devagar. Ai, nem falo
mais nada. Oh, ta vendo? Eu fui falar pai €, é, como é, ficou travando...

P5 - Hum... mas agora vocé falou pai sem travar. Vocé acha que tem difi-
culdade em falar pai?

B5-Sim, é, como é, pai, p, t, b, 0 cé... e, é, como &, tem outras letras que
eunao falo ndo. Ainda bem que inventaram zap, porque eu teclo g, ¢, como
é, posso conversar. Nao falo no telefone, porque, é, como &, sei que nao
vou conseguir e vao rir e desligar na minha cara. Ah, e, como €, apresentar
trabalho, nem pensar... sé risada. Nem tento. Prefiro ficar com zero, por-
que também, como é, n__ao vou falar com o professor, sei la, é, como &,
vai ficar rindo da minha cara...

Analise e discussao da sequéncia discursiva 2

Esta sequéncia discursiva é o primeiro contato em terapia fonoaudiolé-
gica de Breno com a fonoaudidloga-pesquisadora. Ele chega, encami-
nhado por um neurologista para esse atendimento, sem qualquer indica-
cdo de um especialista. E uma antiga aluna quem nos encaminha o sujeito
ao grupo. Breno e a familia desconheciam o trabalho fonoaudioldgico e
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ele estava na terceira psicologa e em uso de medicamento ansiolitico,
passado pelo médico.

O discurso de Breno, em B1, mostra o confronto deste com o saber mé-
dico, ja afirmado por Foucault (1997) e discutido anteriormente. O neuro-
logista o0 encaminha para a Fonoaudiologia (sem indicar especialista),
mas ndo acredita em mudanc¢a, nem mesmo com o medicamento pres-
crito (por que o manteve, entdo?), apesar de Breno indicar que fica mais
calmo. Nao ha escuta, mas resolugdes unilaterais.

Ao ser questionado em que precisaria melhorar, Breno diz que “dessa ga-
gueira na minhavida”, o que gera um efeito de algo marcado, grudado, que
submete o sujeito a um para-sempre-la. Com esse discurso, ele reitera a
impossibilidade de dizer: ndo consigo falar.

Da mesma forma, em B3, Breno nega a fluéncia com o pai e com meninas.
Ja generaliza para todos, quando diz que ndo fala com ninguém. Ao ser
questionado sobre a mée, lembra-se de que com esta é mais facil falar e
que o pai lhe cobra uma fala perfeita, em que necessita respirar € lentificar
0s movimentos, em B4. Também esta certo de que todos vao rir dele, em
B3.

O que leva Breno a gaguejar com o pai? Observemos que, diante da mae,
onde ha nao-censura, o sujeito nao se apresenta como gago. O que o faz
gaguejar diante do pai é arelacao de forgas entre eles, considerando-se ai
as condigdes de produgéao do discurso. Onde ha ndo-censura, ndo ha ga-
gueira. Onde ha censura ou possibilidade de censura, ha gagueira. Nas
formacgdes imaginarias, a antecipacgao gera no locutor o efeito de que a
sua representacao € inevitavel: se ele prende o outro em uma posigao de
quem o julga como gago, o que pode nao ser verdade, ele gaguejara, por-
gue antes de falar, ja tem certeza de que falhara.

Breno indica, ainda, outras condi¢cdes de produgdo que o encaminham a
mais gagueira, como falar ao telefone e apresentar trabalhos, falar com
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professores (relagédo de forga — o professor é hierarquicamente superior,
assim como o seu médico).

Sobre nao apresentar trabalhos na escola, salientamos que esta ja é mar-
cada como geradora de gagueira, pelo fato de todos la, nas formacdes
imaginarias de Breno, colegas e professores rirem dele, como podemos
constatar em B5.

Ao mesmo tempo, a escola é a instituicao representante da corregao, for-
macao, com valor ideoldgico de censura pela presencga do professor-cen-
surador, tal como afirma Foucault (1996, p. 44): “todo sistema de educa-
¢ao é uma maneira politica de manter ou de modificar a apropriacao dos
discursos, com os saberes e os poderes que eles trazem consigo”.

Ainda em B5, ha o discurso da impossibilidade de dizer. Breno lista varios
sons que, a priori, esta certo do fracasso e permanece aprisionado na pre-
visibilidade.

Como o estudo mostra sequéncias discursivas transversais, nao é possi-
vel evidenciar a mudanca de posicdo de uma formacéao discursiva (su-
jeito-afasico/sujeito-gago para outra, que poderiamos nomear de forma-
cao discursiva da fluéncia, considerando a fluéncia como relativa, uma
vez que a fluéncia total €é uma abstracao.

Impactos

O projeto de extenséao voltado para a compreensdo da dindmica da lingua-
gem de individuos com gagueira, afasia e Alzheimer/deméncias, tanto
quanto promover trabalhos de prevengao, promogao de salde e convivén-
cia/interacédo, contribui de maneira significativa para os Objetivos de De-
senvolvimento Sustentdvel (ODS) 3 e 4 da ONU, que visam promover
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saude e bem-estar e garantir educacgéo inclusiva de qualidade. Ainiciativa
atua no atendimento de sujeitos com dificuldades de comunicacao de-
correntes das causas supracitadas buscando melhorar sua qualidade de
vida e promover a inclusdo social, ao mesmo tempo em que proporciona
um espaco de aprendizado pratico para alunos de graduacao e pds-gra-
duacgao.

O ODS 3 foca na Saude e no Bem-estar, e o projeto contribui para essa
meta ao oferecer intervencoes fonoaudioldégicas que visam superar as
barreiras comunicativas de pessoas com gagueira, afasia e Alzheimer/de-
méncias. Essas acdes ajudam a melhorar a autonomia dos sujeitos, pro-
movendo sua insergcao social e combatendo a discriminacao social que
frequentemente enfrentam. O projeto também aborda questdes emocio-
nais, como o silenciamento e a angustia provocados pelas dificuldades
comunicativas, alinhando-se a meta 3.5 de Promogé&o da salde mental e
prevengéao de problemas psicolégicos.

O ODS 4 busca garantir uma Educacao de qualidade e inclusiva. O projeto
contribui para este objetivo ao criar um espago que promove a convivén-
cia e participacao ativa de individuos com dificuldades de comunicacgao,
alinhando-se a meta 4.5 de Igualdade de acesso a educacéo. Além disso,
proporciona aos alunos da gradua¢do em Fonoaudiologia e Enfermagem
e do Programa de Pés-Graduagao em Ciéncias da Linguagem uma oportu-
nidade de aprendizado pratico, desenvolvendo competéncias profissio-
nais essenciais e preparando-os para atender de maneira inclusiva e efi-
ciente a diversidade humana, conforme a meta 4.4 que consiste em au-
mentar a quantidade de jovens e adultos com habilidades necessarias
para o emprego, o trabalho decente e o empreendedorismo. O projeto
também é um campo de pesquisa, integrando ensino, extensao e investi-
gacao, o que se alinha a meta 4.7, que promove o conhecimento sobre o
desenvolvimento sustentavel e a incluséo.

Quanto aos impactos na vida pessoal e profissional, alguns participantes
do projeto compartilharam suas experiéncias:
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Ao longo das atividades do grupo, tive a oportunidade de conviver com pa-
cientes e seus familiares, o que me permitiu compreender os desafios di-
arios dessas condicoes. Reafirmei que a comunicacao vai além das pala-
vras, envolvendo gestos, expressoes e conexdes humanas. Trabalhar com
esses pacientes destacou a importancia da escuta empatica e do acolhi-
mento, proporcionando uma experiéncia enriquecedora. Saio dessa vi-
véncia com um sentimento de gratiddo e maior motivagdo, acumulando
experiéncias e conhecimentos que ampliaram minha visdo de mundo e
aprofundaram minha compreensao das dindmicas humanas, essenciais
para o meu desenvolvimento profissional e pessoal. (Thais Andrade, 2025)

A vivéncia no Projeto de Extensdo Grupo de Convivéncia de Sujeitos com
Afasia e Alzheimer tem sido fundamental para minha formagéo. No am-
bito pessoal, aprimorei minha sensibilidade e empatia, compreendendo
melhor as necessidades dos participantes e suas familias. Profissional-
mente, ampliei meu conhecimento sobre a reabilitagdo da comunicagéo
e desenvolvi habilidades essenciais, como trabalho em equipe. Essa ex-
periéncia tem contribuido significativamente para minha trajetéria como
futura fonoaudidloga, reforcando meu compromisso com uma atuagéao
humanizada. (M2 Fernanda Ferrer, 2025)

Consideracgoes finais

A posicao tedrico-metodolégica da Anélise do Discurso de linha francesa
é um lugar interessante para se pensar os distUrbios da/na linguagem,
como a afasia e a gagueira.

O que trazem em comum os dois sujeitos em analise? A chegada a terapia
pela Neurologia, a marcagédo no corpo de uma doenga, que os aprisiona e
os impede de falar. O discurso médico, em ambos 0s casos, € um
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vaticinio: ndo conseguira falar! Had um silenciamento pelo discurso de
quem tem autoridade e poder de cura ou nao cura.

A gagueira e a afasia sao, portanto, disturbios de linguagem, em que o dis-
curso da doencga pode ser trabalhado pela via discursiva. O fato de Breno
dizer que nao consegue telefonar ou apresentar trabalho porque irao rir,
configura-se como a antecipacéo, presente nas condi¢des de producgéo
do discurso, que se intensifica no discurso do sujeito-gago. Antes que
aconteca, o sujeito ja antecipa que os outros rirdo da sua gagueira.

O sujeito afasico apresenta um dizer fragil, que repete e fica a mercé da
interpretagao do interlocutor, mas, ao mesmo tempo, este pode desloca-
lo desta posicéo.

Na afasia, assim como na gagueira, o sujeito estranha o ndo dizer, o falar
pouco, aincompletude do sujeito/linguagem, enquanto permanece dese-
jante. No entanto, a (im)possibilidade marcada no discurso € algo que pa-
rece estar (sd) no corpo e ndo na linguagem, porque, a partir da interpre-
tacéo do outro, ele se desloca e diz.

Nesse sentido, a posi¢gdo do fonoaudidlogo deve ser a de analista do dis-
curso, na medida em que escuta e devolve a fala transformada ao sujeito,
com novos efeitos de sentido.

Em estudo anterior (Azevedo, 2006), introduzimos um novo conceito para
a gagueira, ancorado na perspectiva deste trabalho. Sob a ética discur-
siva, a gagueira pode ser compreendida como um distUrbio dessa ordem,
que apresenta uma relacgao direta com as condi¢des de produgao do dis-
curso (relagao de forgas, de sentido e antecipagao), caracterizada pela
ocorréncia de repeticdes de sons, silabas, palavras ou frases, hesitagoes,
prolongamentos de fonemas e/ou bloqueios tensos de sons. Ha uma rela-
cao direta entre o sujeito que fala, a presenga de um outro (interlocutor) e
a ocorréncia de situagdes de gagueira. Se ndo ha ouvinte, ou se este ndo
é identificado como alguém que julga, ndo ha momentos de gagueira. Se,
ao contrario, este outro (interlocutor) é antecipado como alguém que
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insere o sujeito falante na posi¢cao de gago, entdo, hda momentos de ga-
gueira. A gagueira é, ainda, marcada pela previsdo do erro iminente. Ha
uma certeza a priori deste erro e € a partir da possibilidade de errar que o
sujeito-gago opta por tentar evita-lo ou adia-lo. Desta forma, substitui pa-
lavras perigosas, ou seja, consideradas como sendo de dificil emisséo,
por outras compreendidas como sendo mais faceis, ou, ainda, escapa da
fala gaguejada, utilizando estratégias corporais, isto €, apertar os olhos,
as maos, bater os pés, e outros artificios, que, em ultima instancia, aca-
bam por mostra-lo mais gago ao seu interlocutor.

Diante do exposto, fica evidente a importancia da terapia fonoaudiolédgica
na perspectiva discursiva. O terapeuta deve deixar claro para o sujeito-
afasico ou sujeito-gago que ele esta falando e que esta sendo entendido,
0 que representa uma excelente estratégia a continuidade da fala. A fala
do terapeuta-pesquisador gera efeito de devolutiva e o sujeito pode, a par-
tir das terapias, se contra-identificar da Formacéao Discursiva (FD) em que
estainserido, a FD da impossibilidade de falar, trazendo elementos de ou-
tra FD, a de possibilidade de falar, para, futuramente, se desidentificar da
anterior e, assim, se inserir a uma nova FD: a de sujeito que (pode) fala(r),
gerando uma mudanca efetiva na forma sujeito, ou seja, o sujeito do saber
de uma nova FD. Este é o objetivo da proposta fonoaudioldgica nesta pers-
pectiva.

Acreditamos que novos trabalhos poderdo mostrar estudos longitudinais
dos sujeitos-afasicos ou dos sujeitos- gagos, em um processo de mu-
dancga para a formacgéo discursiva da fluéncia.
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CAPITULO 11
ESCUTANDO A COMUNIDADE: COMO A LAOTO-

UNICAP TRANSFORMA SAUDE EM IMPACTO
SOCIAL
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Este capitulo apresenta a experiéncia da Liga Académica de
Otorrinolaringologia da Universidade Catdlica de Pernambuco
(LAOTO-UNICAP), iniciativa que visa integrar formagcdo acadé-
I!!l i mica, pratica médica e responsabilidade social. Criadaem 2019,

a LAOTO responde as lacunas existentes no ensino da otorrino-

T laringologia, promovendo atividades clinicas, cientificas e comu-

DEGEERD nitdrias que ampliam o acesso & salde especializada e fortale-

cem a formagéo ética e técnica dos estudantes de medicina. O

projeto articula ensino, pesquisa e extenséo, alinhando-se aos
. Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), especial-
‘I REDUGAO DAS

DESIGUALDADES mente nos eixos saude, educacéo e redugéo das desigualdades.
A

(=)

v

A atuagao da LAOTO tem gerado impacto positivo tanto na vida
académica dos estudantes quanto na promogédo de saude em

comunidades vulneraveis, destacando-se como um modelo de

PARCERIAS E MEIOS

DEMPLEMENTAGAD formagdo médica integral e transformadora.

@ Palavras-chave: Ligas Académicas; Otorrinolaringologia; Exten-
sdo Universitaria; Educagao Médica; ODS.
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Introducao

A otorrinolaringologia € um ramo da medicina de importancia fundamen-
tal para a manuteng¢ao da saude auditiva, respiratdria e vocal; pilares es-
senciais para a interagao social, a qualidade de vida e o bem-estar geral.
Além de sua atuacao no diagnéstico e tratamento de condigdes comuns,
essa especialidade médica também desempenha um papel importante
no enfrentamento de doencgas consideradas negligenciadas pela Organi-
zacao Mundial da Saude (OMS) —a exemplo da tuberculose, da leishmani-
ose e da hanseniase —, contribuindo para a reducao de desigualdades em
satde (JUNIOR et al., 2007; BENTO, 2012).

Apesar de sua relevancia, muitos estudantes de medicina enfrentam la-
cunas na formacao tedrica e pratica nessa area, enquanto populagbes
vulneraveis frequentemente sofrem com o acesso limitado a cuidados es-
pecializados (MARTINS, 2006). Diante dessa realidade, surge, em 2019, a
Liga Académica de Otorrinolaringologia da Universidade Catélica de Per-
nambuco (LAOTO-UNICAP), umainiciativa académica sem fins lucrativos,
de carater autbnomo e com duracéo ilimitada. Criada sob orientagdo da
professora Dra. Erideise Gurgel, a LAOTO-UNICAP tem o propdsito de pre-
encher tais lacunas na educacao médica, promovendo o aprimoramento
cientifico e pratico de seus integrantes, ao passo que fortalece o vinculo
entre academia e sociedade.

A LAOTO-UNICAP tem como missao principal contribuir para a constru-
¢ao académica de seus membros por meio da promocéao de discussbes
técnico-cientificas, incentivo a pesquisa, e realizagao de praticas clinicas
e na comunidade. Essas atividades permitem aos estudantes vivenciar de
forma direta o manejo das principais enfermidades otorrinolaringolégi-
cas, ampliando sua compreenséo sobre a especialidade e reforgcando sua
capacidade de oferecer um cuidado de qualidade.
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Ademais, a liga desempenha um papelimpactante na promogao da saude
publica, organizando agdes de promocao de saude, palestras educativas
e oficinas. Essas iniciativas sdo voltadas para levar informacgdes acessi-
veis a populacao leiga, promovendo a conscientizagao, a prevengao e,
quando necessario, a busca por tratamentos adequados.

Paralelamente, a LAOTO-UNICAP procura expandir a visdo de seus mem-
bros sobre o cuidado integral, incentivando uma abordagem sistémica e
holistica. A liga prioriza sempre o paciente como o agente central nos pro-
cessos de cuidado, valorizando suas necessidades e promovendo a digni-
dade em todos os servigos realizados em parceria com hospitais e com a
prépria Universidade Catdlica de Pernambuco.

Logo, a LAOTO-UNICAP nao apenas contribui para a formacao de profissi-
onais mais capacitados e conscientes, mas também impacta positiva-
mente a salde da comunidade, atuando como um elo entre o conheci-
mento cientifico e as demandas sociais.

Apresentacéao do Problema/Desafio

Estima-se que aproximadamente 25% dos casos atendidos na Atencao
Primaria de Saude estao relacionados ao comprometimento de ouvidos,
nariz e garganta, com etiologia predominantemente alérgica ou infecci-
osa. Tal estatistica representa um desafio significativo para o Sistema
Unico de Satde (SUS), uma vez que a demanda por atendimentos otorri-
nolaringolégicos frequentemente supera a oferta de consultas disponi-
veis (GUERRA et al., 2007).

No que tange as afeccdes de carater cirurgico da otorrinolaringologia, o
tempo de espera para a realizagio da cirurgia pode ultrapassar anos. Isso
ocorre, em grande parte, em decorréncia da desinformacgéo, que leva mui-
tos pacientes a postergar a busca por auxilio médico, procurando atendi-
mento apenas quando os sintomas ja se encontram em estagio avangado.
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A partir desse ponto, o prazo necessario para obter o encaminhamento a
um otorrinolaringologista e a efetivacao do procedimento cirurgico pode
ser extenso. Emrazao disso, apesar dos casos cirurgicos da especialidade
nao serem tao frequentes, quando acontecem, € comum que se cronifi-
quem em decorréncia da demora no diagndstico e tratamento adequados
(JUNIOR; TOMITA; KOS, 2005).

Embora a Constituicao Federal de 1988 estabeleca, no Artigo 5°, que “a
saude é um direito de todos e dever do Estado”, na pratica, o acesso aos
servigos de saude tem se tornado progressivamente mais restrito, consti-
tuindo um dos problemas mais criticos enfrentados no Brasil (DE MOURA,
2013). Diante do cenario socioecondmico atual e das dificuldades enfren-
tadas pelo SUS, torna-se indispensavel a implementagéo de estratégias
que promovam a discussdo e o aprofundamento de conhecimentos na
otorrinolaringologia, sobretudo em relagao as doengas mais prevalentes
na populacao atendida pelo sistema de saude brasileiro. Essa abordagem
é especialmente importante devido ao grande impacto que tais condicoes
exercem na qualidade de vida dos pacientes e na sobrecarga do SUS.

Dentro desse contexto, emerge a necessidade da criagdo de Ligas Acadé-
micas voltadas para a otorrinolaringologia, que desempenham um papel
fundamental na formacéao de futuros profissionais da saude, ao passo que
contribuem para a melhoria da assisténcia prestada a populacao (BASTOS
etal, 2021).

As Ligas Académicas, por definigao, sdo organizagbes compostas por gru-
pos de estudantes supervisionados por professores e preceptores, e tém
como principais metas a ampliacao do senso critico, o desenvolvimento
do raciocinio cientifico e a formagao humanizada dos discentes. Esses
objetivos sdo alcangados através de atividades tedricas, como aulas, se-
minarios e eventos cientificos, associadas a praticas em cenarios reais de
assisténcia, como ambulatérios e hospitais (SANTANA, 2012).
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Dessa forma, os académicos sao colocados em contato direto com as re-
alidades sociais e de saude das comunidades, o que os transforma em
agentes ativos e transformadores do processo saude-doenca. Além disso,
a experiéncia nas Ligas estimula o protagonismo estudantil e a responsa-
bilidade social, aspectos essenciais para a formacao de profissionais
mais preparados para os desafios do mercado e do sistema de saude
(CAVALCANTE et al., 2018; SANTANA, 2012).

Os beneficios proporcionados pelas Ligas Académicas sdo diversos e
abrangem tanto o aprimoramento técnico-cientifico dos estudantes
quanto o desenvolvimento de habilidades interpessoais fundamentais
para uma relacdo médico-paciente eficaz. De acordo com Santana
(2012), essas organizagdes enriquecem consideravelmente o curriculo
dos discentes ao oferecer oportunidades Unicas de aprendizagem pratica
e tedrica, o que os prepara para enfrentar situagbes complexas em suas
futuras carreiras. O envolvimento em Ligas Académicas promove a cons-
trucao de uma visao critica e reflexiva, que é essencial para o exercicio da
medicina baseada em evidéncias e para a tomada de decisdes clinicas
embasadas.

Nesse sentido, Queiroz et al. (2012) destacam que as Ligas Académicas
tém um impacto positivo que transcende a formacéao individual dos aca-
démicos, pois contribuem para a disseminacao do conhecimento adqui-
rido ao longo da vida profissional dos participantes. Essa disseminagéo
resulta em ac¢des que ndo apenas beneficiam diretamente os pacientes,
mas também promovem o bem-estar social de maneira mais ampla, ao
aplicar o saber técnico e cientifico em prol das necessidades das comu-
nidades atendidas. Assim, as Ligas Académicas se consolidam como im-
portantes ferramentas de integragao entre ensino, pesquisa e assisténcia,
sendo um modelo que agrega valor a formagdo médica e ao atendimento
de saude no Brasil.
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Apresentacao do Projeto

O projeto da LAOTO-UNICAP foi desenvolvido com o propdsito de integrar
formacao académica, pratica médica e impacto social, alinhando-se as
demandas de saude da comunidade e as necessidades de aprofunda-
mento técnico-cientifico dos estudantes de medicina. Para isso, foi estru-
turado com base em objetivos claros e em uma metodologia que contem-
pla tanto a execucao de atividades praticas quanto o estimulo a producao
cientifica e académica.

O objetivo geral do projeto é promover praticas e agdes que visem a me-
lhoria da qualidade de vida da comunidade, ao mesmo tempo em que
aprofunda o conhecimento dos discentes sobre temas relacionados a
otorrinolaringologia pelo intermédio de discussdes técnico-cientificas e
atividades supervisionadas.

Entre os objetivos especificos, destacam-se o estimulo a participagao
ativa dos seus membros no &mbito académico e pratico, enfatizando aim-
portancia da vivéncia clinica para a construcao de uma experiéncia sélida
e de um conhecimento aprofundado; o incentivo a uma abordagem sisté-
mica e humanizada do cuidado ao paciente, despertando nos discentes
uma visdo que valoriza a atuagado multiprofissional baseada em equidade,
solidariedade e respeito as diferengas; o desenvolvimento de projetos de
pesquisa cientifica voltados para temas relevantes da Otorrinolaringolo-
gia; e a disseminagao do conhecimento através de eventos como simpo-
sios, seminarios e congressos, além da publicagéo de artigos, contribu-
indo para a compreensao ampliada no campo da saude.

A metodologia adotada foi planejada e executada com base em trés eixos
principais: formacao académica, pratica médica e impacto comunitario.
No &ambito académico, discussbes técnico-cientificas regulares
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abordaram temas fundamentais da Otorrinolaringologia, sendo ministra-
das por especialistas da area e promovendo a interacao entre os partici-
pantes. A producgao cientifica foi incentivada por meio de grupos de pes-
quisa, que exploraram questdes relevantes e geraram artigos, apresenta-
¢cOes em eventos e publicagdes em periddicos. Na vivéncia pratica super-
visionada, os estudantes participaram de atividades clinicas e cirdrgicas
sob a orientacéao de profissionais experientes, adquirindo habilidades es-
senciais e compreendendo o manejo das principais condigdes otorrinola-
ringolégicas. Essa experiéncia incluiu nao apenas o diagndstico e o trata-
mento, mas também a interagdo com outras especialidades médicas e
equipes multiprofissionais, promovendo uma abordagem integral e huma-
nizada do cuidado ao paciente.

As agbes comunitdrias representaram um importante pilar do projeto,
com a realizacdo de campanhas de conscientizaco e intervengdes em
comunidades vulneraveis. Essas atividades tiveram como foco a educa-
¢ao em saude, a prevencao de doencas e o encaminhamento para trata-
mento especializado, quando necessario. Palestras e oficinas também fo-
ram realizadas em escolas, associagdes e centros comunitarios, ampli-
ando o alcance do projeto e fomentando a promogao da saude. Além
disso, a organizagdo de eventos cientificos, como simpdsios e semina-
rios, possibilitou a troca de experiéncias e a atualizagéo técnico-cientifica
dos participantes, consolidando a formagao académica e valorizando a
Otorrinolaringologia no meio universitario e profissional.

Com essa estrutura, o projeto da LAOTO-UNICAP cumpre seu papel de ca-
pacitar estudantes, integrar ciéncia e pratica médica e promover um im-
pacto positivo tanto na formagao académica quanto na salde das comu-
nidades atendidas. Dessa forma, contribui para a construgdo de um mo-
delo de atuacdo académica que alia exceléncia educacional, responsabi-
lidade social e compromisso com o desenvolvimento sustentavel.
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Impacto do Projeto
Relagdo com os ODS:

Os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) representam uma
iniciativa global da Organizacdo das Nag¢des Unidas (ONU), langcada em
2015 como parte integrante da Agenda 2030. Com 17 objetivos e 169 me-
tas interconectadas, os ODS tém como foco enfrentar os desafios mais
urgentes do planeta, abordando dimensdes sociais, ambientais, econ6-
micas e institucionais. Essa iniciativa busca erradicar a pobreza, proteger
0 meio ambiente e promover paz, justica e prosperidade universal; enfati-
zando a importancia da cooperagao global e do engajamento local para
transformar sociedades de forma sustentavel (CARLSEN; BRUGGEMANN,
2022).

Nesse contexto, as universidades desempenham um papel estratégico,
servindo como catalisadoras da inovagéo, do desenvolvimento cientifico
e do impacto social. Através de projetos de extenséo, as instituicdes de
ensino conectam o conhecimento académico as demandas reais da co-
munidade, promovendo mudancas significativas e duradouras. A LAOTO-
UNICAP alinha-se diretamente a este compromisso global, destacando
sua contribuicdo em multiplas frentes.

Particularmente, a LAOTO-UNICAP promove agdes concretas em apoio ao
ODS 3 (Saude e Bem-Estar), com énfase na oferta de servigos de saude
especializados e acessiveis. Suas iniciativas incluem consultas em otorri-
nolaringologia, campanhas de conscientizagdo e encaminhamentos para
tratamentos adequados, abordando a prevengéo de doengas e a melhoria
da qualidade de vida de populagdes vulneraveis. Tais atividades ndo ape-
nas reduzem a carga de doencgas evitaveis, mas também ampliam o
acesso a salde de qualidade, fortalecendo a equidade no cuidado.
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Figura 1. Registros dos atendimentos clinicos no ambulatério de Otorrinolaringologia da
UNICAP. Fonte: Autores, 2024.

Outrossim, o projeto reforga os compromissos do ODS 4 (Educacéo de
Qualidade), ao oferecer uma formagao académica de exceléncia para os
seus integrantes. Com as ag¢des de educacao em saude na comunidade,
discussoOes de casos clinicos, atendimentos supervisionados e estimulo
a producgéo cientifica, a LAOTO-UNICAP promove uma aprendizagem con-
tinua, interdisciplinar e orientada para a pratica. Isso nado apenas melhora
a qualificacao técnica dos futuros profissionais de saude, mas também
fomenta uma viséo ética e socialmente engajada da pratica médica.
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Figura 2. Registros das aulas abertas promovidas pela LAOTO e ofertadas a comunidade
académica.

Fonte: Autores, 2024.

O impacto do ODS 10 (Redugédo das Desigualdades) é evidente nas acdes
da LAOTO-UNICAP que levam atendimento médico a comunidades mar-
ginalizadas, superando barreiras geograficas, financeiras e sociais que
frequentemente limitam o acesso a saude. Essas intervengdes contri-
buem para promover a equidade, reduzindo disparidades e assegurando
que o cuidado de salide alcance aqueles que mais precisam, independen-
temente de sua condigcéo socioecondémica.

Por fim, o ODS 17 (Parcerias e Meios de Implementacéo) é amplamente
fortalecido com auxilio das colaboracdes estabelecidas pela LAOTO-
UNICAP com hospitais, organizagbes nao governamentais (ONGs),
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entidades comunitarias e até mesmo outros projetos de extenséo univer-
sitaria. Essas parcerias estratégicas ampliam o alcance e a eficacia das
acodes realizadas, permitindo o compartilhamento de recursos, conheci-
mentos e experiéncias, e promovendo uma abordagem colaborativa para
enfrentar desafios complexos.

Figura 3. Registros da participagao da LAOTO na Semana do Sono promovida pela ABORL
em 2024.

Fonte: Autores, 2024.

Ao incorporar os principios dos ODS em sua atuagao, a LAOTO-UNICAP
demonstra como projetos de extensdo académica podem ser instrumen-
tos poderosos de transformacgéo de realidades locais, enquanto contri-
buem para o alcance de metas globais. Mediante a integragao entre cién-
cia, pratica médica e responsabilidade social, a liga exemplifica o papel
estratégico das universidades como agentes fundamentais no avango de
uma sociedade mais justa, saudavel e sustentavel.

Impacto na Formacéo Pessoal e Profissional dos Estudantes:

A experiéncia dos estudantes envolvidos na LAOTO-UNICAP tem se mos-
trado essencial para seu desenvolvimento académico e humano. A intera-
cao direta com pacientes, a participagdo em atividades clinicas e
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cirdargicas, bem como a realizagéo de projetos de extenséo voltados a co-
munidade, proporcionam um aprendizado pratico que vai além do conhe-
cimento tedrico, e possibilita que os alunos e integrantes tenham vivén-
cias extracurriculares extremamente benéficas e produtivas: além do co-
nhecimento técnico, a participagdo em um projeto de extensdo permite
que os estudantes desenvolvam habilidades interpessoais, como comu-
nicacao eficaz, trabalho em equipe e empatia, aspectos muito importan-
tes para um atendimento humanizado.

A vivéncia em ligas académicas no curso de medicina também amplia a
capacidade de tomada de decisdo dos estudantes, uma vez que os expoe
a situacoes reais de atendimento e acompanhamento de pacientes. Esse
contato direto contribui para aformacg¢ao de um profissional mais seguro e
preparado para enfrentar desafios no exercicio da profissao. Além disso,
as atividades promovidas pela liga proporcionam um maior engajamento
na pesquisa cientifica, incentivando a busca pelo conhecimento e o de-
senvolvimento de solugdes para os problemas de saude da populacgéo.

Outro impacto relevante das ligas académicas esta na promogao do
senso de responsabilidade social dos estudantes, pois eles se tornam
agentes ativos na melhoria do acesso a salde em comunidades carentes.
O envolvimento em agbes preventivas e educativas reforga a importancia
da medicina além do ambiente hospitalar, destacando a relevancia da
conscientizacéo e do cuidado primario na reducédo da sobrecarga do sis-
tema de saude.

Em suma do que foi obtido em conversas e depoimentos de participantes
e ex-participantes, foi destacada o quanto a vivéncia na LAOTO-UNICAP
tem tido fundamental na formacéo dos alunos, ndo apenas no conheci-
mento técnico, mas também em uma ampliagdo da compreensao sobre
a otorrinolaringologia e como ela impacta na vida dos pacientes. O envol-
vimento em atividades de extenséo e atendimento a comunidade permite
que os estudantes desenvolvam habilidades clinicas e fortalegcam a hu-
manizacdo no atendimento. A participacdo em ligas académicas se
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mostra uma oportunidade essencial para que futuros médicos experimen-
tem, desde cedo, a realidade do contato direto com pacientes, aprimo-
rando sua capacidade de escuta e abordagem interdisciplinar na area da
saude.

As agodes promovidas pela LAOTO-UNICAP tém proporcionado melhorias
na vida de muitas pessoas, refletindo diretamente na ampliagdo do
acesso a saude e na promocéao da qualidade de vida. Por meio de campa-
nhas de conscientizacdo e prevencao, a liga tem sido fundamental para
alertar a populagao sobre a importancia dos cuidados com a saude audi-
tiva, respiratdria e vocal, muitas vezes negligenciados. Além disso, o aten-
dimento realizado pelos estudantes e a orientagcao prestada as comuni-
dades ajudam na identificacdo precoce de condi¢des que poderiam se
agravar sem uma intervencao adequada.

Diversos eventos de extensao foram realizados no ultimo ciclo do projeto,
destacando-se: o “Simpdsio Desmistificando a Deficiéncia Auditiva”, pro-
movido em parceria com o Projeto Incluir, cujo objetivo foi esclarecer mi-
tos e realidades sobre a perda auditiva; a “Semana do Sono”, organizada
em conjunto com a Associacao Brasileirado Sono e a Sociedade Brasileira
de Otorrinolaringologia, levando ao Parque Dona Lindu palestras e ativi-
dades voltadas a conscientizagdo sobre a importancia do sono para a sa-
Ude; e a acao educativa “Vape: usar ou ndo usar?”, conduzida em colabo-
ragdo com o projeto Pneumologia na Pratica, que alertou estudantes do
ensino médio sobre os riscos do uso do cigarro eletrOnico e seus impactos
na saude respiratoria.

Em seu ultimo ciclo, a LAOTO-UNICAP promoveu uma série de aulas aber-
tas, destinada tanto a estudantes de medicina e fonoaudiologia, quanto a
populacdo leiga interessada nos assuntos lecionados. Entre os temas
abordados, destacam-se: “Os Efeitos da Testosterona na Voz e Cirurgias
de Readequacgao do Pitch Vocal”, que explorou as mudancgas vocais de-
correntes da terapia hormonal em pacientes transsexuais e os procedi-
mentos cirurgicos disponiveis; “Cancer de Laringe”, discutindo fatores de
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risco, diagndstico precoce e avangos no tratamento da doenga; e “Voz
Profissional: o0 que vocé precisa saber?”, abordando os cuidados essenci-
ais para profissionais que utilizam intensamente a voz em suas atividades,
como professores, palestrantes e cantores.

Ademais, foi incentivada a participacao no Congresso Pernambucano de
Otorrinolaringologia, proporcionando aos seus participantes uma oportu-
nidade valiosa de atualizacao sobre as inovagdes e melhores praticas na
especialidade, além de fomentar a troca de experiéncias entre académi-
cos e profissionais da area.

Por fim, o encaminhamento de pacientes para servigos de referéncia tem
sido um dos diferenciais do projeto, otimizando o tempo de espera para
diagndstico e tratamento. Essa abordagem nao apenas pode ajudar a me-
lhorar os indices de saude publica, mas também contribui para nao satu-
rar o sistema, tornando os atendimentos mais ageis e eficientes na me-
dida do possivel. A presenca da liga em comunidades vulneraveis forta-
lece arelacdo entre a universidade e a comunidade, demonstrando que a
medicina preventiva € um dos pilares essenciais para a reducao de desi-
gualdades no acesso a saude.

Consideracgoes finais

A atuacao da LAOTO evidencia a importancia das Ligas Académicas na
formacéao de futuros profissionais da saude e na promogéao do bem-estar
da comunidade. O projeto tem proporcionado ndo apenas um ambiente
de aprendizado técnico e cientifico para os estudantes, mas também um
espaco de crescimento humano, no qual a empatia, a comunicagéo e a
responsabilidade social sdo constantemente desenvolvidas.

Os relatos que foram colhidos durante a construgao do trabalho reforcam
o impacto positivo da iniciativa, demonstrando que a formacéao pratica ali-
ado ao contato direto com a realidade dos pacientes séo diferenciais
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essenciais na construgado de um profissional preparado e sensivel as ne-
cessidades sociais. Além disso, a comunidade atendida tem se benefici-
ado do empoderamento de informagdes por meio da educagédo em saude,
encaminhamentos médicos adequados e um suporte mais humanizado
na busca por atendimento em otorrinolaringologia.

Futuramente, a ampliagéo das atividades da LAOTO pode fortalecer ainda
mais esse impacto, permitindo maior abrangéncia das a¢cdées comunita-
rias, parcerias estratégicas com instituicdes de saude e aprimoramento
das metodologias de ensino aplicadas. A continuidade e o crescimento do
projeto representam uma oportunidade de tornar a formacao dos estu-
dantes ainda mais completa, proporcionando uma experiéncia acadé-
mica enriquecedora e alinhada as demandas da sociedade.

Por fim, a iniciativa reforga a importéncia do ensino médico baseado na
pratica e naresponsabilidade social, preparando profissionais mais capa-
citados e conscientes do papel transformador da medicina. A expansao
das atividades da LAOTO podera contribuir para a disseminagédo de um
modelo de ensino e assisténcia construtiva na formagéao de novos médi-
cos, inspirando novas iniciativas semelhantes em outras universidades e
comunidades. Sendo assim, a liga hdo apenas impacta positivamente os
envolvidos diretamente, mas também estimula uma cultura de aprendi-
zado continuo e compromisso com a promog¢ao da saude, consolidando-
se como um agente essencial na construgdo de uma sociedade mais
justa, saudavel e bem informada.
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BEM-ESTAR

_/\,\/\' O Projeto de Extensdo LudEduc em Saude, vinculado a Universi-
dade Catdlica de Pernambuco (UNICAP), tem como objetivo pro-
mover a educagdo em saude para criangas da primeira infancia
ki por meio de metodologias lidicas e participativas. Atuando
. desde 2016 em escolas publicas da Regidao Metropolitana do Re-
I!ﬂ l cife, o projeto envolve estudantes de Medicina e Pedagogia em
atividades como teatro, jogos educativos, literatura de cordel e
TG produgdo de materiais didaticos. As agbes abordam temas
DE GENERO como higiene, alimentagao sauddvel, vacinacgéo e direitos infan-
tis, e tém impacto direto na promogédo do autocuidado e no for-
talecimento de habitos saudaveis. Além disso, o projeto contri-
bui para a formagcdo humanizada dos estudantes universitarios,
.m REDUGAO DAS estimulando competéncias comunicativas, empatia e compro-
DESIGUALDADES misso social. Alinhado aos Objetivos de Desenvolvimento Sus-
< : > tentavel da ONU, especialmente os ODS 3,4, 10e 17, o LudEduc
: demonstra como a articulagado entre ensino, pesquisa e exten-

sdo pode gerar transformacgéo social concreta.

PARCERIAS E MEIOS
DEIMPLEMENTAGAD Palavras-chave: Educacao em Saude; Ludicidade; Primeira In-

@ fancia; Extensao Universitaria; ODS.
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Introducao

O Projeto de Extensao "LudEduc em Saude" foi criado em 2016 sob a co-
ordenacéao da professora Shalom Pérto e tem como objetivo compartilhar
conhecimentos sobre Promogao da Saude por meio de atividades ludicas
realizadas por estudantes das areas de Saude e Pedagogia da Universi-
dade Catédlica de Pernambuco, no contexto das atividades de extensao
previstas na matriz curricular.

Destinado especificamente ao publico infantil, o projeto busca interagir
com alunos de escolas da rede publica de Recife, associando o processo
de ensino-aprendizagem ao brincar, dentro do contexto da Educag&o em
Saude. Essaabordagem é fundamental para a formagao das criancas, per-
mitindo que se tornem adultos saudaveis e desenvolvam héabitos que con-
tribuam para a prevencdo de doencgas negligenciadas. Essas doencgas,
que recebem poucos investimentos por parte dos drgaos publicos e dain-
dustria farmacéutica, causam graves impactos a saude, afetando princi-
palmente comunidades em situacéo de vulnerabilidade social e educaci-
onal (SILVA et al., 2018). Assim, as acoes do LudEduc promovem a melho-
ria da qualidade de vida da comunidade.

O objetivo central do projeto é implementar o conhecimento sobre temas
de educacao em saude voltados ao universo infantil, estimulando o au-
tocuidado das criangas e promovendo-as como multiplicadoras de boas
praticas cotidianas. Além disso, visa favorecer a estimulagao cognitiva e a
aprendizagem por meio de aspectos pedagdégicos, como leitura e escrita,
memodria, atencao e raciocinio.

Paraisso, realiza-se um contato prévio com a diregdo das instituicdes para
entender a demanda local relacionada a salde, bem como para definir a
sala de aula e a faixa etaria a ser atendida, permitindo ao LudEduc plane-
jar e adaptar a acéo ludica de maneira mais adequada.
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Trata-se de um projeto que abrange atividades de arte-educacgéo, planeja-
das pelos extensionistas, com ag¢des presenciais nas escolas, nas quais
0s universitarios realizam apresentacdes de teatro humano, palestras
educativas, implementam jogos, leem cordeis e cantam musicas autorais
sobre os temas abordados. Além disso, sdo realizadas atividades teori-
cas, como a elaboracao de cartilhas e manuais de praticas infantis, no for-
mato de e-books e livros fisicos.

Os integrantes do projeto também incentivam a criatividade e a produgao
artistica de cada crianga por meio do concurso literario "Talentos LudEduc
em Saude", que ja esta em sua segunda edi¢ao. Assim, o LudEduc oferece
aos estudantes a oportunidade de aprimorar diversas habilidades, com
énfase na contribuigao para a transformacgéo social desses futuros peda-
gogos, médicos e profissionais de outras areas da saude, moldando-os
como profissionais humanizados.

Figura 1. Integrantes do Projeto LudEduc. Fonte: Autoria prépria.

Apresentacao do Problema/Desafio

A educacao em saude é um dos pilares fundamentais para a promocgao da
qualidade de vida e prevengdo de doencgas. No entanto, sua efetiva imple-
mentagdo em contextos escolares exige abordagens inovadoras que
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despertem o interesse e a participagao ativa das criangas. O Projeto Lu-
dEduc em Saude surge como uma proposta pedagoégica que utiliza meto-
dologias ludicas para facilitar o ensino de tematicas relacionadas a saude
para criangas na primeira infancia em escolas municipais.

Este publico-alvo enfrenta desafios significativos relacionados a educa-
¢ao em saude, dado o contexto socioecondmico em que estao inseridos,
que muitas vezes inclui dificuldades de acesso a informacoes adequadas
sobre prevencao de doencas e promocao do bem-estar. Acredita-se que,
a sociedade contemporanea ainda enfrenta um preocupante aumento na
disseminacao de doencgas, frequentemente associadas a atitudes negati-
vas e habitos prejudiciais a saude adquiridos na infancia e adolescéncia,
influenciados pelo meio social em que os individuos estdo incluidos
(LIMA; MALACARNE; STRIEDER, 2012).

Dessa forma, a insergdo da educagdo em saude no ambiente escolar
surge como uma estratégia eficaz para unir o aprendizado teérico a pratica
cotidiana da salde entre as criangas. A escola, cuja principal fungao é
promover o ensino e a aprendizagem, exerce um papel essencial na for-
macao e no desenvolvimento dos individuos em diversos aspectos davida
social. E inegédvel a relevancia da abordagem interdisciplinar e multidisci-
plinar no contexto escolar, bem como sua posi¢céao privilegiada para con-
tribuir na formacgcéo em saude das novas geracoes (LIMA; MALACARNE;
STRIEDER, 2012; MARTINS et al., 2018).

Nessa perspectiva, a utilizagdo de atividades ludicas, como teatros de
fantoches, jogos de tabuleiro, literatura de cordel e contagao de historias,
promove um aprendizado mais significativo, envolvendo os alunos de ma-
neira criativa e interativa. O aspecto ludico desempenha um papel essen-
cial na construgao do carater humano. As atividades recreativas favore-
cem um desenvolvimento harmonioso, desde que haja um acompanha-
mento adequado que assegure a interagdo da crian¢ga com o ambiente ao
seu redor, permitindo que ela se transforme e, ao mesmo tempo, venha
influenciar o meio em que esté inserida (CARDOSO & BATISTA, 2021).
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Vale salientar, que o ensino tradicional muitas vezes se baseia em aborda-
gens expositivas, que podem ser pouco eficazes na fixagdo de conheci-
mentos para criangas pequenas, visto que quase nao proporcionam a par-
ticipagao ativa do aluno (DUARTE, 2018). O LudEduc busca superar esse
desafio ao integrar estratégias didaticas baseadas no ludico, permitindo
que os conteudos sejam assimilados de forma mais natural e prazerosa.

Aludicidade estimula a criatividade e melhora a retencao de informacoes,
especialmente em criancas da primeira infancia. Se a brincadeira € um
processo natural para as criangas, ainclusdo de atividades ludicas na sala
de aula pode tornar a aprendizagem mais eficiente, pois contribui para au-
mentar a motivagao dos alunos, auxilia na compreenséo do ambiente ao
seu redor, fortalece a constru¢cdo do conhecimento e aprimora suas habi-
lidades de comunicacdo (CARDOSO & BATISTA, 2021).

A utilizacdo dessas metodologias ndo apenas favorece a aprendizagem
dos conteudos propostos, mas também incentiva a mudanga de compor-
tamento, promovendo atitudes saudaveis desde cedo. Além disso, o pro-
jeto também impacta os familiares das criangas, que, ao interagir com os
aprendizados adquiridos, podem adotar praticas mais saudaveis em seu
cotidiano.

Dessa forma, o LudEduc contribui significativamente para a formacéao de
uma geragdo mais consciente sobre a importancia da prevencéao e do au-
tocuidado, promovendo melhorias na saude publica a longo prazo. O im-
pacto do projeto ndo se limita apenas as criangas e seus familiares, mas
também se estende a formagdo humanistica dos estudantes da area da
saude da Universidade Catdlica de Pernambuco (UNICAP), que partici-
pam ativamente das atividades ludicas e das pesquisas desenvolvidas.
Essa vivéncia coopera para o desenvolvimento de habilidades pedagoégi-
cas e de comunicagdo essenciais para a pratica pessoal e profissional,
tanto no presente, quanto no futuro.
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A proposta do projeto também reforga a necessidade de adaptar a comu-
nicagao sobre saude para diferentes faixas etarias, tornando os temas
mais acessiveis e compreensiveis para as criangas. O uso de metodolo-
gias ludicas nao apenas facilita a assimilagdo do conhecimento, mas
também torna o processo educativo mais atrativo e interativo, incenti-
vando as criancas a compartilharem o que aprenderam com suas fami-
lias.

Assim, a ludicidade desempenha um papel fundamental no processo de
aprendizagem, pois carrega um grande significado. As atividades lidicas
envolvem as criancas de forma a estimular sua criatividade e permitem
uma aprendizagem indireta, ja que os alunos nao estao apenas focados
na linguagem, mas realmente a utilizando. Por meio dessas atividades,
eles podem assimilar novos conceitos, fortalecer os lagos com os cole-
gas, desenvolver o raciocinio e se sentir mais confortaveis e motivados.
Ao incorporar o ludico no aprendizado, ndo apenas se proporciona mo-
mentos de diversdo, mas, acima de tudo, se considera o desenvolvimento
integral da crianga nos aspectos social, emocional e cognitivo
(BERNARDO, 2009; CARDOSO & BATISTA, 2021).

Ademais, ao promover um espago de aprendizagem dindmico e participa-
tivo, o LudEduc contribui para a criagdo de um ambiente escolar mais in-
clusivo e acolhedor. As atividades desenvolvidas estimulam a socializa-
¢éo, a criatividade e a autonomia das criangas, proporcionando-lhes uma
experiéncia educacional enriquecedora e significativa.

Diante desse cendrio, o LudEduc representa uma iniciativa de grande im-
pacto social, educacional e cientifico, ao integrar ensino, pesquisa e ex-
tensao na formagao académica e na promogéao da saude infantil. Seu ca-
rater inovador e acéo direta sobre a comunidade escolar demonstram a
importancia de estratégias que unam ludicidade e educagao em saude
como ferramentas para transformacéo social.
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Apresentacéo do Projeto

O LudEduc em Saude é um projeto de natureza exploratdria, idealizado
pela Professora Shalom Pérto, que tem o objetivo de levar educagao em
saude de forma ludica para criangas da Educacao Infantil e Ensino Funda-
mentall de escolas publicas e estaduais de Olinda e Recife. Para que esse
objetivo seja alcangado, séo realizadas atividades que abordam temati-
cas como higiene bucal, parasitoses, meio ambiente, vacinacéo, alimen-
tacao saudavel, problematica do bullying na escola, direitos e deveres das
criangas, voltadas para criangas de 4 a 10 anos. Essas dindmicas séo ela-
boradas pelos discentes que participam do Projeto de Extensao e plane-
jadas de forma que despertem héabitos saudaveis nos estudantes e incen-
tivem a manutengéo de um meio ambiente sustentavel.

Os discentes do projeto Ludeduc séo divididos em 5 grupos, sendo cada
grupo responsavel por elaborar atividades que posteriormente séo reali-
zadas na Escola e Creche Municipal Deputado Alcides Teixeira, localizada
na Av. Norte Miguel Arraes de Alencar, 1193 - Santo Amaro, Recife - PE, e
na Escola e Creche Municipal Ana Rosa Falcao de Carvalho, situada na
RuaJoao Liran®41A - Santo Amaro, Recife - PE. Os encontros tém duracao
de 3 horas e ocorrem mensalmente as tergas, quintas e sextas-feiras, no
turno da manha e da tarde.

No inicio de cada encontro, séo realizadas dindmicas variadas, como te-
atro humano, teatro de fantoche e dedoche, contagéao de histdrias, jogos
de tabuleiro e jogos de memdria sobre a tematica que sera abordada.
Apds a dindmica, sao aplicadas atividades interativas com as criangas
para avaliar o grau de aprendizado sobre o tema que foi discutido. Por fim,
sao distribuidos materiais e brindes relacionados ao assunto explorado
para os estudantes presentes (ver figura 2).
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Figura 2. Teatro Humano, Atividade e Brindes.

Fonte: Autoria prépria.

Além das visitas mensais realizadas pelos discentes as escolas, desde
2023, o Projeto LudEduc realiza anualmente o "Concurso Literario Talen-
tos LudEduc em Saude" (ver figura 3), que acontece na Universidade Ca-
télica de Pernambuco, localizada na Rua do Principe, 526 - Boa Vista, Re-
cife - PE. Esse evento, que tem o objetivo de incentivar a escrita criativa,
reune um conjunto de criagOes artisticas de estudantes de 4 a 10 anos
das escolas atendidas pelo Projeto de Extensao. Sdo selecionadas as
melhores produgdes das categorias conto, poesia e ilustragdo, todas re-
lacionadas as tematicas abordadas pelo LudEduc em Saudde durante as
visitas mensais. No dia do concurso, as produgdes sdo apresentadas, e
todas as criangas que foram selecionadas recebem uma medalha de pre-
miagdo e um livro contendo as construcgdes artisticas, proporcionando a
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valorizagao dos talentos infantis e reforgando a importancia da educacgao
ludica.

Figura 3. Concurso Literario, Entrega do Livro e Medalha.

Fonte: Autoria prépria.

Impacto do Projeto

O Projeto LudEduc em Saude contribui diretamente para o alcance dos
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), estabelecidos pela Or-
ganizacao das Nagdes Unidas (ONU) na Agenda 2030. As agbes tém im-
pacto direto em diversas esferas da sociedade e dialoga com objetivos
globais para a construgdo de um mundo mais saudavel, justo e inclusivo
(ONU, 2015).

Entre os ODS mais diretamente relacionados ao LudEduc, destaca-se o
ODS 3 - Saude e Bem-Estar, cuja proposta é assegurar uma vida saudavel
e promover o bem-estar para todas as pessoas, em todas as idades. As
atividades do projeto abordam temas como higiene bucal, prevencéo de
parasitoses, alimentagdo saudavel, vacinacao e obesidade infantil. A lu-
dicidade é empregada como ferramenta para facilitar a compreensao das
criangas e promover mudancas comportamentais que incentivem o
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autocuidado e a prevencao de doengas. Dessa forma, o projeto contribui
com a Meta 3.4, que visareduzirem um terco a mortalidade prematura por
doencas nao transmissiveis, e com a Meta 3.8, voltada a ampliagao do
acesso a salde e a prevencgao (ONU, 2015; BRASIL, 2021).

Outro objetivo global diretamente impactado pelo LudEduc é o ODS 4 -
Educacao de Qualidade, especialmente a Meta 4.7, que busca garantir
que todos os alunos adquiram conhecimentos e habilidades necessarias
para promover o desenvolvimento sustentavel, incluindo a educacgao para
a saude e a qualidade de vida. O projeto possibilita que as criangas ve-
nham adquirir, de maneira acessivel e divertida, conhecimentos que serao
aplicados em suas vidas e compartilhados com suas familias. Assim, o
aprendizado ultrapassa os muros das escolas, estendendo-se a comuni-
dade e gerando um ciclo positivo de educacdo em saude (ONU, 2015;
BRASIL, 2021).

A atuacao do LudEduc também esta alinhada ao ODS 10 — Reducgéao das
Desigualdades, que propde a promogao da inclusio social e a igualdade
de oportunidades. A iniciativa é desenvolvida em escolas municipais,
atendendo criangas que, muitas vezes, encontram-se em situacao de vul-
nerabilidade socioecond6mica e tém pouco acesso a informacgéo e a cui-
dados preventivos de salide. Nesse sentido, o projeto promove o direito a
saude e a educacao de forma igualitaria, contribuindo especialmente
para a Meta 10.2, que preconiza o empoderamento e a promogao da in-
cluséo social, econdémica e politica de todos, independentemente de sua
condicgao social (ONU, 2015; BRASIL, 2021).

Por fim, o LudEduc dialoga com o ODS 17 - Parcerias e Meios de Imple-
mentacéo, ao estabelecer redes de cooperacéo entre a universidade, as
escolas e a comunidade. Essa parceria fortalece o vinculo entre a acade-
mia e a sociedade, promovendo uma atuagéo conjunta na construcéao do
conhecimento e na melhoria das condi¢cdes de vida das criangas e suas
familias. Esse esforgco coletivo estd em sintonia com a Meta 17.16, que
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defende o fortalecimento das parcerias multissetoriais para a promogéao
do desenvolvimento sustentavel (ONU, 2015; BRASIL, 2021).

Portanto, o LudEduc é um exemplo concreto de como a extensio univer-
sitaria pode ser um instrumento de transformacgéo social e, a0 mesmo
tempo, contribuir para os compromissos assumidos internacionalmente
pelos ODS. A articulagdo entre ensino, pesquisa e extensao, que orienta
as acoOes do projeto, reflete a importéncia de integrar a formacao acadé-
mica ao compromisso com o desenvolvimento sustentavel e a promocao
da salde e da educagdo como direitos fundamentais (ASSIS; BELTRAO,
2019; ONU, 2015; BRASIL, 2021).

Por outro lado, a participagdo no Projeto LudEduc proporciona aos estu-
dantes de Medicina uma vivéncia pratica que extrapola os conteudos te6-
ricos abordados em sala de aula. Ao atuar diretamente em escolas publi-
cas, os jovens sdo desafiados a adaptar seus conhecimentos técnicos a
realidade das criancas, utilizando uma linguagem acessivel e estratégias
criativas. Esse processo gera um impacto significativo tanto na formacgéo
profissional quanto no crescimento pessoal dos estudantes (ASSIS;
BELTRAO, 2019).

Segundo Mitre et al. (2008, p. 2134), “as metodologias ativas rompem com
o ensino tradicional e valorizam o protagonismo do aluno na construcao
do conhecimento”. No aspecto profissional, o LudEduc em Saude possi-
bilita que os futuros médicos desenvolvam habilidades pedagégicas e co-
municativas fundamentais para a pratica clinica, principalmente em con-
textos de atengao primaria e promocao da saude. A experiéncia com me-
todologias ativas e atividades ludicas prepara os estudantes para atuar
em diferentes realidades sociais e culturais, favorecendo a humanizagao
do atendimento e a formagéao de vinculos de confianga com a comuni-
dade (ASSIS; BELTRAO, 2019).

Além disso, a vivéncia no projeto estimula o trabalho em equipe, a lide-
ranca e a capacidade de organizagdo. Os discentes sdo responsaveis por
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planejar as atividades, criar materiais didaticos e avaliar os resultados das
intervencoes. Essa autonomia fortalece a capacidade de tomada de deci-
sdes e aprimora a postura ética e responsavel, competéncias essenciais
para o exercicio da medicina (ASSIS; BELTRAO, 2019).

Sob a perspectiva pessoal, o contato direto com criancas e familias de co-
munidades carentes promove a empatia, a sensibilidade e o respeito a di-
versidade. Os estudantes ampliam sua visdo sobre as desigualdades so-
ciais e sobre os desafios enfrentados pela populacdo no acesso a saude
e a educacao. Esse olhar humanizado é essencial para a formagao de pro-
fissionais comprometidos com a promoc¢éao do bem-estar coletivo e com
a construcao de uma sociedade mais justa.

Alguns depoimentos de estudantes que participaram do projeto ilustram
esses impactos:

“Participar do LudEduc me fez perceber que a gente chega achando que
vai ensinar, mas, na verdade, recebemos muito mais do que damos. As
criangas sdo extremamente amorosas, nos acolhem com sorrisos e abra-
¢os, e tém uma admiracdo enorme por nés. Elas escutam tudo com muita
atencéo e curiosidade. E emocionante ver como pequenas acdes fazem
tanta diferenga na vida delas e, ao mesmo tempo, transformam a nossa
forma de ver a medicina e o nosso papel como futuros médicos. Logo nas
primeiras agcoes, pude entender que educar em saude é tdo importante
quanto tratar doencas. O projeto me ajudou a desenvolver uma escuta
ativa e a simplificar a linguagem médica para me comunicar melhor com
as pessoas.” — Estudante do 7° periodo do curso de Medicina e membro
do projeto de extensao “LudEduc em Saude”.

“Participar do LudEduc em Saude tem sido uma experiéncia transforma-
dora na minha formacdo como estudante de Medicina. A cada visita as
escolas, percebo o quanto a educagédo em saude se faz necessarianavida
das criancas, que, através das atividades ludicas, aprendem sobre au-
tocuidado de maneira natural e envolvente. Estar inserida nesse Projeto
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de Extensdo me faz enxergar a salde além dos consultdrios e hospitais,
compreendendo-a como uma construgao coletiva que comecga na infan-
cia. O contato proximo com os alunos e professores me ensina a escutar
com mais atengao, a adaptar a comunicagao e a perceber a importancia
de transmitir conhecimento de forma acessivel e significativa.

Acrescento ainda, que o projeto tem mudado minha visdo sobre o papel
do médico na sociedade. Percebo que, antes de qualquer prescricao ou
diagndstico, a empatia e a conexao humana séo essenciais para um cui-
dado eficaz. Ver o brilho nos olhos das crian¢as ao participarem das ativi-
dades e perceber o envolvimento da comunidade escolar reforca meu
compromisso com uma pratica médica mais humanizada. O LudEduc me
mostrou que ensinar também é cuidar e que pequenas agdes podem
transformar realidades, consolidando valores que levarei para toda a mi-
nha trajetéria pessoal e profissional.” - Estudante do 11° periodo do curso
de Medicina e membro do Projeto de Extensdo “LudEduc em Saude”.

"Pra mim é uma imensa honra fazer parte do LudEduc. Como estudante
de Medicina e futura médica, me vejo atuando com empatia e humaniza-
¢ao sempre ao meu lado. Me vejo como uma profissional que busca uma
Medicina mais preventiva e menos curativa, e o LudEduc é tudo isso. O
projeto tem uma marca em mim, levar os conhecimentos académicos de
formaludica, acessivel e da maneira mais clara possivel atodos. O projeto
alcanca nao so6 as criancas, que sdo os agentes transformadores do fu-
turo, mas também nds integrantes. Cada sorriso, cada abrago, cada olhar
observador e curioso, cada resposta entusiasmada revigora o meu propo-
sito na profissado que escolhi para a minha vida!" — Estudante do 6° periodo
do curso de Medicina e membro do projeto de extensao “LudEduc em Sa-

»

ude”.

“O LudEduc em saude é um Projeto de Extensdo que sempre me encan-
tou, antes mesmo de fazer parte dele, pois ja admirava a proposta de levar
educacao ludica em saude para as criangas. Ao me tornar participante,
percebo ainda mais o impacto sob minha vida profissional e como as
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experiéncias com as criangas me fazem olhar para Medicina de uma ma-
neira mais ampla. A cada visita as escolas, compreendo que o alcance vai
muito além da transmisséao de conhecimento. O ensino ludico ndo s6 en-
sina de maneira leve a pratica do autocuidado, como também faz com que
as criancgas disseminem essas informagodes para seus familiares e ami-
gos. Essa troca de experiéncias também nos enriquece muito, pois sem-
pre somos recebidos com muito amor pelos professores, alunos e coor-
denadores. E evidente a gratiddo das criancas e funciondrios pela nossa
presenca, além da nossa felicidade por poder fazer a diferenca na vida
desses estudantes. Hoje, entendo que o ato de cuidar se inicia muito an-
tes dos consultérios e hospitais, comecga na educacao e no dialogo.” — Es-
tudante do 6° periodo e membro do Projeto de Extensao “LudEduc em Sa-
ude”.

“Se eu pudesse resumir o LudEduc em uma uUnica palavra, essa palavra
seria "amor", pois é esse sentimento que nos impulsiona, enquanto alu-
nos, a dedicar tempo e esforco a preparagao e a apresentacao das agoes
educativas nas escolas.

Ao longo de quase trés anos no projeto, pude observar o impacto positivo
das atividades na vida das criangas, contribuindo para o desenvolvimento
de héabitos saudaveis e para a valorizagcdo do autocuidado.

Ter a oportunidade de contribuir para a formagédo de uma geragao mais
informada e saudavel € um privilégio indescritivel. Além disso, testemu-
nhar o entusiasmo das criangas ao aprenderem de maneira ludica inspira-
me a permanecer no projeto e a disseminar essa educacao em saude de
qualidade em minha futura pratica médica.” — Estudante do 9° periodo e
membro do Projeto de Extenséo “LudEduc em Saude”.

Esses e varios outros relatos evidenciam que o LudEduc nédo apenas qua-
lifica tecnicamente os estudantes, mas também os prepara para serem
médicos mais humanos e conscientes de seu papel social. O projeto rea-
firma, assim, o papel da extensdo universitdria como um espaco de
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construgao coletiva do conhecimento, no qual teoria e pratica se comple-
mentam e contribuem para a formacao de profissionais comprometidos
com a transformacgao da realidade.

Consideracoes Finais

O Projeto LudEduc em Saude se consolida como uma iniciativa inovadora
e transformadora ao unir ludicidade e educagédo em saude, promovendo
um aprendizado mais dindmico e significativo para criancas da primeira
infancia. Ao integrar metodologias ludicas, o projeto ndo apenas facilita a
assimilagado de conhecimentos essenciais, mas também desperta o inte-
resse e o engajamento das criangas, tornando o processo educativo mais
prazeroso e eficaz. Dessa forma, o LudEduc vai além da transmissao de
informacgoes, estimulando mudangas de comportamento que contribuem
para a promogao da saude e do bem-estar infantil.

Ademais, os impactos, que o LudEduc apresenta, ultrapassam os limites
da sala de aula, alcangando também as familias e a comunidade, promo-
vendo um ciclo de aprendizagem continuo e colaborativo. Além disso, o
projeto fortalece aformacgéao académica dos estudantes universitarios en-
volvidos, proporcionando-lhes uma experiéncia pratica enriquecedora e
desenvolvendo habilidades essenciais para uma atuac¢do profissional
mais humanizada e comprometida com a realidade social. O LudEduc,
assim, reafirma o papel fundamental da extensao universitaria na trans-
formagéao da sociedade, demonstrando como o conhecimento acadé-
mico pode ser aplicado para beneficiar diretamente a populacgéo.

Dessa forma, € essencial que iniciativas como o LudEduc sejam incenti-
vadas e ampliadas, garantindo que cada vez mais criangcas tenham
acesso a uma educagdo em saude de qualidade. O futuro do projeto
aponta para novas possibilidades de expansao, parcerias e inovagdes me-
todolégicas que possam potencializar ainda mais seus efeitos positivos.
Dessa forma, o LudEduc segue como um exemplo de que é possivel
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educar de maneira ludica, inclusiva e impactante, contribuindo para a
construcdo de uma sociedade mais consciente, saudavel e preparada
para os desafios do futuro.
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A Acdo em Saude realizada no COMPAZ Dom Helder Camara, no
bairro do Coque (Recife), teve como objetivo ampliar o acesso da
populacdo em situagao de vulnerabilidade aos servigos de sa-
ude e promover a prevengédo e o bem-estar. A iniciativa reuniu li-
gas académicas e projetos de extensdo da Universidade Catdlica
de Pernambuco (UNICAP), oferecendo aferigao de presséo arte-
rial, testes de glicemia e triagens para hepatites, além de atendi-
mentos em diversas especialidades médicas. O projeto impac-
tou positivamente a populagéao local, especialmente no diagnds-
tico precoce da hipertenséo arterial, e proporcionou aos estu-
dantes uma experiéncia pratica com o desenvolvimento de habi-
lidades técnicas e humanas. A agdo contribuiu diretamente para
os Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel (ODS) da ONU,
promovendo saude, reducgéo das desigualdades e cidades mais
inclusivas e sustentaveis.

Palavras-chave: Saude comunitaria; Extensdo universitaria;
Acesso a saude; Hipertensdo arterial; Objetivos de Desenvolvi-
mento Sustentavel.
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Introducéao

A desigualdade no acesso a saude é um dos principais desafios enfrenta-
dos pelas comunidades em situagdo de vulnerabilidade, impactando di-
retamente a qualidade de vida da populagao. Boa parte da populagao néo
tem acesso ao servigco basico de saude visando a prevengcéo e apromocao
da saude, buscando as Unidades Basicas de Saude (UBS) apenas quando
desenvolvem algum quadro clinico ou quando ha agravamento de sua
condicao. Isso se deve em boa parte a desigualdade socioeconémica
tendo em vista que pessoas de classes mais baixas enfrentam dificulda-
des para arcar com os custos de transporte até a UBS, e também a falta
de compreensao sobre os direitos a saude, dentre outros fatores. De
acordo com uma pesquisa realizada pelo Ministério da Saude, em parce-
riacom o IBGE, revelou que 71,1% da populacao brasileira recorre a esta-
belecimentos publicos de salde quando apresenta problemas de saude.
Desses, 47,9% apontaram as Unidades Béasicas de Saude como sua prin-
cipal porta de entrada aos servigos do Sistema Unico de Satide (SUS).

A dificuldade de acesso a servigos médicos, a falta de infraestrutura ade-
quada, baixa oferta de atendimentos especializados e longas esperas sdo
alguns dos obstaculos que limitam a promocéao de salde nessas regides.
Esse cenario compromete tanto a prevengéao, quanto o diagndstico pre-
coce e o tratamento de doencgas, o que aumenta a sobrecarga nos servi-
¢os de saude de maior complexidade e agrava as desigualdades. Diante
desse cendrio, iniciativas que levam a assisténcia médica as comunida-
des, tornam-se fundamentais para reduzir essas barreiras e garantir um
atendimento mais inclusivo que abranja essa parcela da sociedade e con-
tribua para o fortalecimento da Atencao Primaria a Saude (APS).

Com esse proposito, foi desenvolvida a Acdo em Saude, um projeto feito
para ampliar o acesso da populagdo a servicos médicos e promover a
conscientizagao sobre a importancia da prevengédo e do acompanha-
mento regular. A iniciativa reuniu académicos e profissionais da area da
salde em uma agdo conjunta, oferecendo atendimentos gratuitos,
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exames basicos e orientagdes voltadas ao bem-estar da comunidade,
dessa forma, a execucao e os impactos da Agcao em Saude beneficiaram
tanto a populagao atendida quanto a formagado académica dos partici-
pantes, proporcionando uma maior aproximagao com o que sera visto nos
servigos de saude.

7u

DOM HELDER CAMARA ¢
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Fonte: Helia Scheppa-SEl / Apresentacao do Problema/Desafio

De acordo com a Secretédria de Desenvolvimento Econémico, da Prefei-
tura do Recife, a cidade é a sexta capital brasileira mais marcada pela de-
sigualdade, apresentando umindice de Gini de 0,556. Sabe-se que quanto
maior a desigualdade de renda, maiores as taxas de problemas relaciona-
dos a salde (BARBARA STARFIELD, 1998).

Essa desigualdade reflete diretamente no acesso a rede de saude, criando
diversas dificuldades para a populagéo. Entre os principais desafios, des-
taca-se a disponibilidade limitada de servigos, como, por exemplo, a in-
suficiéncia de unidades de saude. Além disso, a comodidade do servigo
também é um fator problematico, uma vez que muitas unidades de saude
apresentam longas filas de espera para o atendimento, ha também difi-
culdades no agendamento de consultas e exames. Outro obstaculo signi-
ficativo esta na aceitabilidade do servigo, visto que muitos usuarios en-
frentam barreiras estruturais, como unidades superlotadas, falta de equi-
pamentos adequados e atendimentos precarios (PATRICIA CRISTINA DA
SILVA, et. al, 2015).
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Moradores de comunidades frequentemente enfrentam dificuldades para
acessar profissionais de saude e servigos essenciais de forma facilitada.
Consultas médicas, exames basicos e atendimentos especializados
constantemente exigem deslocamentos longos e o enfrentamento de filas
extensas, tornando a assisténcia menos acessivel para aqueles que mais
precisam. Além disso, a prépria comunidade, por diversos fatores, nem
sempre esta engajada na promocgao da saude coletiva, seja por falta de
informacéao, recursos ou iniciativas que incentivem a participagao ativa da
populacéo.

Nesse contexto, tornou-se essencial a realizacado de uma intervengao na
comunidade do Coque, na cidade do Recife, que apresenta o pior indice
de Desenvolvimento Humano (IDH) da capital. A regido enfrenta graves
desafios relacionados ao saneamento, educagao, saude, moradia e meio
ambiente, mas, acima de tudo, é marcada pela resisténcia de seus mora-
dores, que participam ativamente de mobilizagbes e projetos comunita-
rios.

Aintervengéo, nomeada como Agdo em Saude, foi organizada em parceria
entre a Universidade Catélica de Pernambuco, a Secretaria de Seguranca
Cidada e a Prefeitura do Recife, ocorrendo no dia 30 de novembro de 2024.
Seu principal objetivo foi ampliar o acesso a servigos de salude para a po-
pulacao local, proporcionando afericao da pressao arterial, medicao da
glicemia e triagem para hepatites, além de atendimentos e orientagdes
em diversas especialidades médicas, como clinica médica, cardiologia,
neurologia, ginecologia, obstetricia, pediatria, hebiatria, geriatria, oftal-
mologia, psiquiatria e pneumologia. Os servigos foram ofertados pelos li-
gantes e coordenadores das ligas académicas da UNICAP, além da parti-
cipacao de projetos de extensdo da universidade, como Entrelagados,
Brincart, Incluir e Ludeduc em Saude.
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Fonte: Autores

Especificamente, a Liga de Cirurgia Cardiovascular (LCCV) da UNICAP de-
sempenhou um papel na afericdo da pressao arterial dos participantes,
além de fornecer orientagcbes sobre a saude cardiovascular de forma
acessivel e educativa. A atuacao dos extensionistas da LCCV reforgou a
importancia da conscientizagado sobre doengas cardiovasculares, estimu-
lando a adogédo de habitos saudaveis e a busca poracompanhamento mé-
dico regular.

Apresentacao do Projeto

O projeto de Acao em Saude foi realizado pela Universidade Catélica de
Pernambuco (UNICAP), em parceria com o COMPAZ Dom Helder Cadmara,
a Secretaria de Seguranca Cidada e a Prefeitura do Recife. O objetivo prin-
cipal da acao foi promover a salde e o bem-estar da comunidade, propor-
cionando atendimentos de saude gratuitos e orientagdes sobre cuidados
com a saude.
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A atividade foi organizada para envolver o corpo discente e docente da
UNICAP com a comunidade, contando, também, com a colaboragéo de
diversas ligas académicas e projetos extensionistas da universidade. A
Liga de Cirurgia Cardiovascular (LCCV) da UNICAP, representada na inter-
vengao por oito membros, foi responsavel pela afericdo da pressao arte-
rial dos participantes. Para garantir a precisdo dos exames, foram utiliza-
dos equipamentos adequados, como estetoscopios e esfigmomandme-
tros, além de papéis de triagem fornecidos pela universidade.

A acao foi realizada no préprio COMPAZ Dom Helder Camara, um espago
de convivéncia e apoio comunitario, onde mais de 100 pessoas, de dife-
rentes faixas etarias, participaram da triagem metabdlica. As atividades
ocorreram de forma dindmica e integrada, com a presenca de outras ligas
académicas da UNICAP, como por exemplo a Liga de Neurocirurgia, a Liga
de Clinica Médica, a Liga de Medicina da Familia e Comunidade, entre ou-
tras. Essas parcerias criaram um ambiente colaborativo e interativo, pro-
movendo o aprendizado mutuo e o engajamento de todos os envolvidos.

Durante os atendimentos, sempre que a pressao arterial era aferida, os
extensionistas explicavam aos participantes os resultados de forma clara
e acessivel, oferecendo orientagdes sobre os cuidados necessarios para
a manutengédo da saude. As informagdes compartilhadas visaram escla-
recer duvidas sobre os niveis de pressao arterial, além de reforgar aimpor-
tancia de habitos saudaveis para a prevencao de doencas cardiovascula-
res e metabdlicas.

Impacto do Projeto

Na atuacéao, pessoas que apresentavam valores acima de 140/90 mmHg
durante a afericao de pressao arterial, valores esses que ja sdo considera-
dos como hipertensao, eram dadas recomendacdes sobre nutricdo, es-
tresse, habitos, sobrepeso e obesidade e entendimento sobre a doenca.
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Ademais, eram encaminhados para os atendimentos para entenderem
mais sobre o tratamento, cuidados e complicagdes apods diagndstico.

Com isso, o projeto trouxe para a comunidade prevengéao e diagndstico
precoce sobre a hipertensao arterial e um carater educativo também, pois
muitos desconhecem que a hipertensao arterial pode ser um fator derisco
para doencgas cardiovasculares. Isso tudo contribui para o acesso facili-
tado a saude, varios nao tinham acesso regular aos servigos médicos,
essa iniciativa levou o atendimento direto a comunidade que mora na re-
gido do COMPAZ, reduzindo dificuldades como deslocamento e custo.

Além disso, os académicos tiveram o aprendizado pratico, onde aplica-
ram seus conhecimentos e desenvolveram habilidades técnicas e inter-
pessoais. Na acao, os estudantes ampliaram o contato com a realidade
social e fortaleceram o compromisso social, despertando um senso de
responsabilidade e empatia.

Dado isso, segue relato de Yasmin Duarte Costa, 6° Periodo, presidente da
Liga de Cirurgia Cardiovascular no ciclo de 2024.2 a 2025.2 sobre a acéo
no Compaz Dom Hélder Cadmara:

"Durante o curso de Medicina, € comum focarmos tanto na ciéncia que,
as vezes, esquecemos o verdadeiro propdsito da profissao: ajudar pes-
soas. O contato com a comunidade, por meio de ag¢des sociais, atendi-
mentos voluntarios e projetos de extenséo, € uma experiéncia fundamen-
tal para aformacgéao de um profissional mais humano, empatico e compro-
metido com a salde publica.

Essas vivéncias nos ajudam a compreender melhor o papel do médico e a
importancia do seu trabalho, ndo apenas na salde, mas na vida de quem
precisa. Além disso, nos permitem sentir na pratica como pequenas
acdes podem ter um grande impacto, tanto para quem recebe ajuda
quanto para nés, que aprendemos e crescemos com cada experiéncia.”
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Outro extensionista, Tiago José de Oliveira Dantas do 5° periodo, também
relatou como foi a Agdo em Saude para seu desenvolvimento pessoal e
profissional, contando como agdes em comunidades podem impactar
positivamente o estudante de medicina:

“Participar de acdes de salude em comunidades carentes € uma experién-
cia transformadora para qualquer estudante de medicina. Essas iniciati-
vas vao além do aprendizado técnico, proporcionando uma visdao mais
ampla sobre o papel social do médico e fortalecendo a empatia, a comu-
nicacéo e a capacidade de adaptacéo a diferentes realidades.

Durante essas atividades, temos a oportunidade de aplicar conhecimen-
tos tedricos na pratica, como a afericdo da pressao arterial, o teste de gli-
cemia e a orientacao sobre cuidados basicos de saude. No entanto, o
mais valioso é o contato humano: entender as dificuldades que muitos
pacientes enfrentam no acesso a salde e perceber como pequenas atitu-
des podem fazer grande diferenga em suas vidas.

Além de contribuir para nossa formagédo académica, essas experiéncias
reforcam nosso compromisso com a promog¢ao da saude publicae coma
humanizagdo da medicina. Atuar em comunidades nos ensina que ser
médico ndo se resume a diagnosticar e tratar doengas, mas também a es-
cutar, acolher e buscar solugdes para os desafios enfrentados por cada
paciente.

Essa vivéncia nos torna profissionais mais preparados e conscientes de
nossa responsabilidade social, ajudando a construir uma medicina mais
acessivel, empatica e eficiente para todos.”

Esses impactos levam a reflexdo acerca dos Objetivos de Desenvolvi-
mento Sustentavel (ODS), que fazem parte de um plano global adotado
em 2015 pela Organizagao das Nagdes Unidas (ONU), conhecido como
Agenda 2030. Essa iniciativa tem como propésito principal promover o de-
senvolvimento sustentavel e equitativo, garantindo que todas as pessoas
possam viver com dignidade, ao mesmo tempo em que protege o meio
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ambiente e fomenta o crescimento econdmico inclusivo (RICARDO
HASSON SAYEG, 2017).

Dessa forma, a Liga de Cirurgia Cardiovascular, ao atuar na agdo do Com-
paz Dom Hélder Camara contribuiu para algumas das 17 metas globais
estabelecidas pela ONU na Agenda de 2030 para um desenvolvimento
sustentavel.

No que se refere ao ODS 3 - Saude e Bem-Estar, que busca garantir uma
vida saudavel e promover o bem-estar para todos, a agao teve um papel
fundamental. Foram realizadas atividades de conscientizacao e busca
ativa por comorbidades, auxiliando na prevengao de doencgas cardiovas-
culares e, consequentemente, na melhoria da qualidade de vida da popu-
lagao atendida.

Em relagdo ao ODS 10 - Redugéo das Desigualdades, que visa diminuir
disparidades dentro e entre os paises, a iniciativa levou servicos de saude
a uma comunidade com dificuldades de acesso. Dessa forma, a agéo pro-
moveu maior equidade na assisténcia médica, garantindo que popula-
¢coes vulneraveis pudessem receber atendimento e orientacdes em sa-
ude.

Por fim, no contexto do ODS 11 - Cidades e Comunidades Sustentaveis,
cujo objetivo é tornar os centros urbanos mais inclusivos e sustentaveis,
a acdo no COMPAZ Dom Hélder Camara proporcionou a populagédo do
bairro do Coque acesso facilitado a servigos de saude. Isso contribuiu
para a reducao de barreiras financeiras e logisticas, evitando a necessi-
dade de deslocamento para hospitais e clinicas. Além disso, ao promover
a detecgéo precoce de hipertensao e incentivar habitos saudaveis, a ini-
ciativa ajudou a reduzir a demanda por tratamentos hospitalares comple-
XOS e onerosos, tornando o sistema de salde mais eficiente a longo prazo.
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Fonte: Autores

Consideragées finais

A Agéo em Saude feita no COMPAZ Dom Helder Cédmara possibilitou o
atendimento de uma parcela da comunidade e demonstrou um impacto
positivo, promovendo a participagao da populagéo atendida em busca do
bem-estar, da prevencgéo de doencas e acesso aos servigos médicos es-
senciais. Foram feitas triagens, orientagbes de saude e também foi refor-
cada a grande importancia do acompanhamento regular, principalmente,
nos casos vistos de hipertenséo arterial sistémica (HAS).

Os beneficios nao foram sé para as pessoas atendidas, como também
para os estudantes envolvidos que puderam participar das triagens e
atendimentos, podendo desenvolver todas as técnicas aprendidas acade-
micamente e pdr em pratica para os desenvolvimentos de habilidades
técnicas e também humanas como a empatia e 0 compromisso social.
Essa acao alinha-se com um dos objetivos da Organizagdo das Nagoes
Unidas (ONU), o desenvolvimento sustentavel, visto que contribuiu ativa-
mente para a diminuicdo das desigualdades no acesso a salde através do
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fortalecimento da Atengao Primaria a Saude (APS) e de um atendimento
acessivel e inclusivo.

Essa iniciativa reafirma a importancia que tém os projetos de extensao
universitarios na busca pela igualdade social, inclusao, e na promoc¢éo da
saude e da informacéo. Além disso, também reafirma que a uniao entre
ensino, saude e comunidade é primordial para a construgdo de um sis-

tema de saude mais acessivel, eficiente e conjunto.

LS TR S S

Fonte: Autores
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SAUDE E
BEM-ESTAR

_/‘,\/\. O Projeto de Extensdo Slow Medicine da Universidade Catdlica
de Pernambuco (Unicap) inspirado no movimento "Slow Medi-
. cine’, foi criado com o objetivo de promover uma medicina mais
.[]'ZUQCUA‘\G'[TSAM humanizada e centrada no paciente, com uma proposta que va-
. loriza o paciente e suas singularidades no cuidado a saude. O
m l projeto atua em dois principais eixos: a formagéo e capacitagdo
dos estudantes e profissionais de saude, e em ag¢bes voltadas
|GUALDADE para comunidade, nos hospitais e unidades basicas de saude
e (UBS), realizando atividades voltadas para a promogé&o do au-
tocuidado como a implementacdo de mindfulness e meditacao
e a busca por um atendimento com foco no paciente baseado
em evidéncias cientificas. A melhora no bem-estar e na quali-
1 :Es]::;cum:lfm dade de vida dos envolvidos refletem o impacto positivo e agre-
~ gador proporcionado pelo projeto. Como reconhecimento desse
=) efeito, o curso de Medicina da Unicap adicionou em sua grade
- curricular a disciplina eletiva “Slow Medicine”, que serd imposta
a partir de 2025. A juncéo de teoria e pratica proporcionada pelo
Eﬁ?ﬁi‘liﬁiﬂ%ﬂﬁ projeto incentiva a formacao de profissionais mais sensibiliza-
dos, empaticos e éticos para atender as necessidades dos paci-

entes, promovendo assim um cuidado mais singular e pessoal.

Palavras-chave: Slow Medicine; Medicina Integrativa; Extenséo;
Mindfulness; Autocuidado.
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Introducéao

Em 2002, o movimento “Slow Medicine” surgiu na Italia como um contra-
ponto ao modelo de “fast medicine” até entdo vigente. O atendimento ba-
seado em consultas rapidas, focadas na coleta de dados clinicos direcio-
nados e com pouco contato com o paciente, repercutia na forma de erros
diagndsticos, solicitagbes de exames complementares dispensaveis, in-
dicagbes de procedimentos desnecessarios, prescricoes excessivas e in-
ternamentos evitaveis (MARX, KHAN, 2021). O “Slow Medicine” surgiu
como uma pratica médica com o objetivo de resgatar o tempo, os valores
e as vivéncias do paciente como partes intrinsecas do cuidado. Dessa
forma, é possivel tragar decisdes ponderadas e compartilhadas, apropri-
adas a singularidade do sujeito (BIROLINI, 2022a).

A vista disso, a abordagem se apoia sobre trés pilares: sobriedade, res-
peito e justica. A sobriedade implica em um cuidar baseado na pondera-
¢ao, de modo que novos tratamentos e procedimentos, apesar de avan-
cados, nem sempre beneficiam o paciente. Dessa maneira, “fazer mais”
ndo necessariamente significa “fazer melhor”. O respeito, por sua vez, nor-
teia o acolhimento que deve ser oferecido: os valores, as expectativas e
os desejos do sujeito sdo intransferiveis e inviolaveis. Esses conceitos sédo
indispensaveis para uma comunicagéo efetiva e uma tomada de decisbes
compartilhadas, além de promover o desenvolvimento da confianga na
relagcdo médico-paciente e facilitar a adesao terapéutica. A justica, por
fim, promove a prestacdo de cuidados adequados as pessoas e as cir-
cunstancias a fim de mitigar as desigualdades e facilitar o acesso a saude
(BIROLINI, 2022b).

Sendo assim, a fim de promover um cuidado em saude humanizado, a
abordagem “Slow Medicine” é adotada a partir de 10 principios norteado-
res: tempo, individualizagado, autonomia e autocuidado, conceito positivo
de saude, prevencgao, qualidade de vida, medicina integrativa, segurancga,
paixdo e compaixao e uso parcimonioso da tecnologia.



O principio do “tempo” sintetiza a necessidade da dedicagao e atengao
sem pressa do profissional de saude ao paciente através de uma escuta
atenta, com tempo disponivel para tomar decisdes. O principio da “indivi-
dualizagao” defende que o cuidado deve ser particularizado ao contexto
do paciente, uma vez que condutas fixas e reprodutiveis levam a condutas
iatrogénicas na maioria dos casos. “Autonomia e autocuidado” refletem a
necessidade da tomada de decisdes compartilhadas, de acordo com os
valores, expectativas e preferéncias do paciente. Nesse contexto, a pro-
mocao do “conceito positivo de saude” demonstra que a salde nao seria
somente a auséncia de doengas, mas a busca pela qualidade de vida. O
preceito de “prevengao” tem papel crucial nesse contexto: 0 movimento
busca promover a saude e evitar a medicalizagao excessiva - €, pois, as
iatrogenias. “Qualidade de vida” sintetiza que quaisquer intervengdes em
saude devem focar no bem estar do paciente, priorizando a qualidade - e
nao a quantidade. A ndo-intervencéao €, dessa forma, também uma habili-
dade médica que deve ser desenvolvida. Nesse sentido, o conceito de
“medicina integrativa” se torna um aliado na promoc¢ao da saude: a medi-
cina tradicional deve ser empregada sempre que indicada e a medicina
complementar, sempre que possivel. O norteamento por bases cientificas
solidas, dentro desse contexto, garante a “seguranga” do paciente. O con-
ceito de “paixdo e compaixao”, por sua vez, visa resgatar o sentimento de
humanidade dentro do cuidado médico. Por fim, o “uso parcimonioso da
tecnologia” sumariza o papel das novas tecnologias no cuidado a saude:
complementar e auxiliar, mas ndo essencial.

Com base nesses pilares e principios, é possivel oferecer um atendimento
com tempo para ouvir, consultar e tomar medidas individualizadas para
cada caso, garantindo a autonomia do paciente ao oferecer as ferramen-
tas necessarias para a tomada de decisdes compartilhadas e baseadas
em evidéncias. Nesse modelo, também é possivel transmitir o conceito de
salde além da auséncia de doencgas, abordando praticas integrativas
complementares que permitem prevenir patologias e complicagdes e pro-
mover a qualidade de vida. O resgate do tempo garante também a
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seguranga ao permitir que o profissional pondere e use com parcimoénia
as novas tecnologias, buscando alternativas para o cuidado. O estabele-
cimento do vinculo, nesse contexto, recupera a paixao do profissional
pelo cuidar e a compaixao pelo paciente (BIROLINI, 2021).

O Projeto de Extensao Slow Medicine da Universidade Catdlica de Per-
nambuco (Unicap), pois, surgiu mediante a necessidade de difundir a pra-
tica de uma medicina humanizada desde a graduagao e para, dessa
forma, promover um cuidado em saude centrado na pessoa.

Apresentacao

O Projeto de Extensao Slow Medicine € uma organizacdo académica sem
fins lucrativos concebido como uma extensao da disciplina de Medicina
Baseada em Evidéncias, ministrada pela professora Dra. Danielle Seabra
no sexto periodo do curso de Medicina. O projeto surgiu com o intuito de
promover uma medicina sébria, respeitosa e justa desde a graduacéo.
Para isso, o Slow Medicine Unicap conta com a orientacao das professo-
ras Dra. Danielle Seabra, Dra. Josueida Carvalho e Me. Andréa Melo, com
o auxilio da Dra. Maysa Sousa e com a participagao de 16 integrantes do
curso de Medicina da Unicap e de outras instituicdes, do 4° periodo ao
internato.

O projeto atua, com agodes distintas, sobre dois eixos: sobre a comuni-
dade e sobre os estudantes e profissionais de salde. As agbes desenvol-
vidas para a comunidade sdo executadas nas enfermarias do Hospital
Santa Casa de Misericérdia do Recife, ao passo que as agdes voltadas
para os estudantes e profissionais de salde sdo realizadas na Universi-
dade Catodlica de Pernambuco. Também séo realizados projetos direcio-
nados somente aos profissionais de salde na Unidade de Saude da Fami-
lia (USF) Jardim Brasil Il.

Metodologia
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Para desenvolvimento dos trés pilares que compdem o projeto - o ensino,
a pesquisa e a extensao -, o Slow Medicine Unicap dispde de locais que
acolhem seus integrantes e que possibilitam a pratica do cuidado em sa-
ude, como: Hospital Santa Casa de Misericérdia do Recife, USF Jardim
Brasil 2, Hospital Universitario Oswaldo Cruz (HUOC) e a prépria Universi-
dade Catolica de Pernambuco, além de espacos publicos, como o Parque
daJaqueira. Nestes locais, e com auxilio de varios profissionais, foram re-
alizadas diversas atividades, como:

Acdo de meditagcdo e mindfulness na enfermaria pediatrica do HUOC:
Nesta acao foramrealizadas, por meio de técnicas voltadas para o publico
infantil, sessbées de mindfulness e meditacdo para criangas internadas no
hospital, visando o aprendizado de técnicas de combate a ansiedade.

Acdo de meditagdo e mindfulness na enfermaria do Hospital Santa Casa
de Misericordia do Recife: Nesta agédo foram realizadas sessb6es de min-
dfulness e meditacao para pacientes internados nas enfermarias cirurgi-
cas do hospital, visando o aprendizado de técnicas para o combate de an-
siedade e dor.

| Jornada do Autocuidado: Neste evento, foi realizada uma mesa redonda
composta por varios profissionais de saude para discutir o autocuidado
dos profissionais deste meio e suas implicacoes sobre o atendimento.

Atencédo plena nas provas do GQ: Nesta ac¢do, foram realizadas sessoes
de mindfulness com os estudantes de Medicina da Unicap imediatamente
antes deiniciarem a prova do GQ, visando promover melhor concentragao
e controle da ansiedade durante a avaliagao.

Aula de Pediatria Sem Pressa: Aula realizada em conjunto com a Liga Aca-
démica de Pediatria da Unicap para discutir os ensinamentos do Slow Me-
dicine aplicados na pratica pediatrica.

Mesa redonda “Comunicar e Cuidar: a Etica e a Bioética na Transmissao
de Noticias Dificeis”: Aula ministrada na Unicap pelo Prof. Marcus Tulio -
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psiquiatra - e pelo Prof. Fernando Cabral - nefrologista pediatrico e conse-
lheiro de ética do CREMEPE - sobre comunicacéo de noticias dificeis, com
posterior mesa redonda composta pelas orientadores do projeto.

Figura 1: Registro da mesa redonda “Comunicar e cuidar: a ética e a bioética na transmis-
séo de noticias dificeis”.

Manual de autocuidado na 302 Jornada de Anestesiologia do Estado de
Pernambuco: O Slow Medicine Unicap foi convidado para discorrer sobre
o autocuidado do profissional de saude e ministrar oficinas de mindful-
ness no maior evento da anestesiologia pernambucana. No evento, tam-
bém foram distribuidos manuais para o autocuidado do profissional de sa-
ude.
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Figura 2: Presenga do Slow Medicine na 302 Jornada de Anestesiologia do Estado de Per-
nambuco.

Caminhada da Saude: Em parceria com outras ligas e projetos de exten-
séo da Unicap, foi realizada uma caminhada no Parque da Jaqueira com
conversas e conscientizagao sobre a necessidade e os beneficios da pra-
tica de exercicios fisicos.

Oficinas de Autocuidado na USF Jardim Brasil 2: Foram realizadas varias
oficinas de autocuidado e rodas de conversas com os profissionais da sa-
Ude atuantes na USF Jardim Brasil 2, em Olinda, acerca do autocuidado
do profissional de salde.

-232-



Extensdo Universitaria Unicap: ODS 3 “Saude e Bem-Estar”

Figura 3: Agao do manual do autocuidado na USF Jardim Brasil 2.

Participacao do Slow Medicine no evento do Dia Mundial da Sindrome de
Down: Em conjunto com diversos outros cursos e projetos da Unicap, a
acao foi desenvolvida no Parque da Jaqueira para transmitir informacdes
e conscientizar acerca da Sindrome de Down.

Aula “De Gente para Gente”: Aula ministrada por médicos residentes de
Medicina da Familia e Comunidade que atuam no sertdo pernambucano
e em territorios indigenas sobre suas vivéncias e seus aprendizados sobre
o cuidar de forma humanizada.

Impacto do projeto

Em relagcdo ao impacto da atividade extensionista para com a comuni-
dade, tendo em vista os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)
da Organizacao das Nagoes Unidas (ONU), é de se destacar o comprome-
timento do Projeto Slow Medicine Unicap com a “promocgé&o da boa saude
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e bem-estar”, a “educacgao de qualidade” e a “parceria em prol das me-
tas”.

As atividades do Projeto Slow Medicine da Unicap sempre envolvem a
busca por uma melhor saude e bem-estar dos participantes da extenséao
e do publico-alvo. Dessa forma, agcées como as que aconteceram no Hos-
pital Santa Casa de Misericordia ou no Hospital Universitario Oswaldo
Cruz, em que o mindfulness foi objeto central da interagao, elevam o bem-
estar de todos os participantes, ndo apenas no momento em que acon-
tece a atividade, mas também numa influéncia para avida de todos, ja que
muitas vezes aquele momento é o inicio de uma nova atividade de au-
tocuidado que pode ser levada para a vida.

Além disso, o Slow Medicine Unicap realizou atividades de conscientiza-
¢ao e ensino sobre autocuidado e agdes integrativas que auxiliam na sa-
ude e no bem-estar, o que contribui para uma educagao de qualidade da
comunidade atingida. Por fim, € fundamental destacar como a atuagao do
projeto de extensao envolve parcerias com outros entes publicos e priva-
dos na busca de concretizar os objetivos acima citados, o que corres-
ponde ao objetivo “parcerias em prol das metas”™.

Diversos foram os relatos recebidos por integrantes do projeto de que
aquele momento da atividade foi especial na vida dos que participaram.
Sejam os que disseram que estavam necessitando daquele momento de
pausa e autocuidado na rotina, ou até mesmo as pessoas que relataram
que levaram a pratica de mindfulness como um habito saudavel para a
prépria vida, apds terem aprendido seus beneficios através de atividades
do Slow Medicine.

O impacto do projeto permitiu, ainda, que fosse criada a disciplina eletiva
“Slow Medicine”, ministrada pela professora orientadora Me. Andréa Melo,
para o curso de Medicina na Universidade Catdlica de Pernambuco.
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Aprendizados

O Projeto de Extensao Slow Medicine da Unicap proporcionou aprendiza-
dos tedricos, técnicos, profissionais, humanos e pessoais aos extensio-
nistas.

Emrelagéo ao referencial técnico e tedrico, o projeto visa a promogao dos
principios do Choosing Wisely® (CW), uma campanha do American Board
of Internal Medicine para reduzir o cuidado em saude iatrogénico. Medi-
ante as reunides internas e os eventos multiprofissionais, os extensionis-
tas sdo expostos ao paradigma da crescente disponibilidade de métodos
diagndsticos e terapéuticos tecnoldgicos frente a necessidade da pratica
de uma medicina segura, baseada em evidéncias e nos desejos e valores
do paciente. O CW postula que o sobrediagndstico e, por conseguinte, o
sobretratamento nao sao benéficos para o paciente na medida em que
agregam riscos desnecessarios a todas as areas médicas. Essas reco-
mendacgdes tém repercussdes também sobre os aspectos humanos e
profissionais dos extensionistas, tendo em vista que exigem o desenvolvi-
mento de habilidades éticas, de ponderagdo, de comunicacéo e de rela-
¢ao (BOBBIO, VERNERO, 2019; TRAPANI, MONTEMAGGI, INDOLFI, 2024).

Ademais, como um dos principios do movimento “Slow Medicine” é o au-
tocuidado, os extensionistas sao incentivados a adotarem as praticas na
vida pessoal, de modo a desacelerar e cuidar de si mesmos para estarem
aptos a cuidar do outro. Dessa forma, os integrantes passaram a adotar
praticas integrativas em suas proprias rotinas - como a meditagédo e o min-
dfulness - e areservar tempo para o autocuidado. Essas agdes, consoante
o movimento “Slow Medicine”, sdo essenciais para reduzir os niveis de es-
tresse em profissionais de salude e, com isso, o risco de transtornos de-
pressivo-ansiosos e de sindromes de esgotamento, como o burnout
(KIRKCALDY, ATHANASOU, 2018).

Com o projeto, os extensionistas puderam aprender a humanizar a pratica
clinica, a praticar uma medicina baseada em evidéncias, a escutar e
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respeitar os valores do paciente, a desenvolver as habilidades comunica-
tivas e a cuidar de si proprios.

Consideracoes finais

O Projeto de Extensao Slow Medicine da Unicap surge com o objetivo de
aliar a pratica médica aos valores humanos e a singularidade de cada pes-
soa, contrapondo-se ao ritmo veloz e, muita das vezes, impessoal que pre-
domina nas areas de cuidado a saude. O intuito é incentivar um cuidado
meédico sdébrio, respeitoso e justo, com bases éticas e cientificas valori-
zando, sobretudo, o paciente em sua individualidade. Assim, o projeto
buscaincentivar aformacao de profissionais de saide com um olhar mais
amplo, focado no paciente e no seu autocuidado desde a graduacéo.

As acdes que sdo desenvolvidas pelo projeto na comunidade demons-
tram que é possivel e viavel um cuidado individualizado centrado na pes-
soa aliado a bases cientificas sélidas - tanto para os estudantes e profis-
sionais de saude quanto para a comunidade em geral. Durante as acoes
do projeto, o movimento de “Slow Medicine” deixa de ser apenas uma te-
oria e passa a impactar na qualidade de vida dos envolvidos.

Em sintese, o Projeto de Extensdo Slow Medicine da Unicap preconiza e
estimula um modelo de pratica médica que prioriza a escuta, o tempo e o
respeito a individualidade de cada um, demonstrando, assim, que é pos-
sivel um atendimento em saude que centre o cuidado na pessoa e em
suas singularidades. Ao mesmo tempo, o projeto destaca a importancia
do autocuidado do profissional para a promogao da saude individual e pu-
blica. A aplicagao dos principios do movimento “Slow Medicine” desde a
graduacéao permitem a pratica de um cuidado em saude sébrio, respeitoso
e justo.
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O Projeto de Extensdo Brincart criado em 2016 com o objetivo de
promover uma formagao humanizada para estudantes de saude
e ampliar o acesso da comunidade a cuidados basicos de bem-
estar. Inspirado na palhagoterapia e em praticas ludicas como
musicoterapia, ludoterapia e contagdo de histdrias, o projeto
atua em hospitais, instituicées de saude e escolas, criando am-
bientes de acolhimento e descontragdo. Em 2025, estudantes do
3°periodo da disciplina Ensino, Satude e Comunidade realizaram
uma intervengdo na Escola Municipal Santa Tereza, em Olinda
(PE), oferecendo exames preventivos de acuidade visual, avalia-
cdo dermatoldgica e antropometria para criangcas em situagao
de vulnerabilidade social. As atividades foram intercaladas com
brincadeiras, reduzindo o medo e a ansiedade nos atendimentos
e fortalecendo o vinculo entre escola, comunidade e universi-
dade. A acéo possibilitou diagndsticos precoces, contribuiu para
a conscientizagao sobre saude infantil e impactou diretamente
os Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel (ODS) 3 — Saude e
Bem-Estar e 4 - Educagéao de Qualidade.
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Introducéao

As intervencgdes sociais desempenham um papel fundamental ao aproxi-
mar os alunos da comunidade e ampliar o acesso da populacéo a servigos
essenciais. Essas iniciativas ndo apenas contribuem para o bem-estar lo-
cal, mas também enriquecem o processo de aprendizagem, proporcio-
nando aos estudantes oportunidades de desenvolver novas habilidades
por meio de ferramentas que vao além do ensino tradicional. Nessa pers-
pectiva, percebe-se que essas intervengdes cumprem um papel funda-
mental na promoc¢éo do bem-estar, ao enfatizarem melhorias tanto no as-
pecto fisico quanto no psicolégico e social.

Nesse sentido, alunos do 3° periodo do curso de medicina da Universi-
dade Catélica de Pernambuco - na disciplina de Ensino, Saude e Comu-
nidade -, realizaram uma intervengcdo em uma escola de ensino funda-
mental em uma comunidade na cidade de Olinda. Tal intervengéo foi pro-
posta com o objetivo fundamental de oferecer assisténcia de saude ba-
sica para criangas em situacao de vulnerabilidade, promovendo incluséo,
acesso a direitos e bem-estar, suprindo as necessidades inerentes as si-
tuacgodes vivenciadas na comunidade em questdao. Com enfoque em ofere-
cer um atendimento realmente humanizado e acolhedor, a agdo contou
com a utilizagcao da palhagoterapia como estratégia para reduzir a ansie-
dade das criangas durante os atendimentos médicos.

A abordagem ludica possibilitou um ambiente mais descontraido, facili-
tando arealizacdo de exames preventivos como avaliagdo da acuidade vi-
sual, exames dermatoldgicos e medigcbes antropométricas. Além disso,
os dados coletados possibilitaram um olhar mais atento da escola sobre
as condigdes de saude dos estudantes, permitindo encaminhamentos
adequados para acompanhamento médico quando necessario. Dessa
forma, a iniciativa reforgou aimportancia daintegragao entre salude e edu-
cacdo, destacando o papel das intervengdes sociais na promog¢éo do
bem-estar infantil. Aliado a isso, o projeto de extensao BRINCART, foi
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figura central da acao fortalecendo o vinculo entre o profissional de salude
em formacao, as criangas da escola e a comunidade como um todo, pos-
sibilitando um ambiente acolhedor, com diversao, aprendizagem e garan-
tia de servigos de salde essenciais.

Figura 1: Discentes do curso de Medicina conduzindo um exame de acui-
dade visual em alunos da Escola Municipal Santa Tereza.

Apresentacao do Problema/Desafio

A Atencao Primaria a Saude € a base de sistemas de salde eficazes, ga-
rantindo atendimento para toda a populagdo, incluindo as criangas. Di-
ante disso, espera-se que os servigos da Atencgéo Primaria sejam conside-
rados como portas prioritarias ao cuidado & satde da crianga (EUGENIO
VILACA MENDES, 2012). Entretanto, o acesso a saude infantil em comuni-
dades que enfrentam vulnerabilidade social representa um grande desa-
fio no Brasil, visto que barreiras podem ser encontradas ao procurar esse
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atendimento, sejam elas: geograficas, financeiras, culturais, politicas, fi-
sicas, organizacionais e/ou de linguagem (BARBARA STARFIELD, 1998).

Pais e/ou responsaveis deparam-se com dificuldades para arealizacdo de
exames preventivos basicos em suas criangas, como avaliagdes de acui-
dade visual, avaliagcdo da saude da pele e medi¢cdes antropométricas, que
sdo0 essenciais no monitoramento da saude infantil. Além disso, a escola,
que é considerada um "segundo lar” de diversas criangas, muitas vezes,
nao esta preparada para identificar problemas de saude que podem im-
pactar diretamente o desenvolvimento académico e social dos alunos.

Um exemplo desse cendrio é a Escola Municipal Santa Tereza, localizada
em Olinda-PE. A instituicdo comporta criancas entre 3 e 12 anos, que em
sua maioria se encontram em condigdes socioecondmicas desfavoraveis,
o que dificulta o acesso a servigos de saude e bem-estar. A auséncia de
diagndsticos precoces e o desconhecimento de medidas preventivas po-
dem levar ao agravamento de problemas que poderiam ser facilmente re-
solvidos com intervengdes simples.

Outro ponto importante a ser citado é o medo e aresisténcia que algumas
criangas demonstram diante de atendimentos médicos. Muitas vezes, o
ambiente clinico ou hospitalar é considerado hostil por parte das crian-
¢as, haja visto que é marcado pela presenca de pessoas doentes e desco-
nhecidas, além de envolver a manipulacdo do seu corpo de forma que
pode ser considerada invasiva ou dolorosa (SARA COSTA FERNANDES;
PATRICIA ARRIAGA, 2014). Esse fator emocional pode interferir na adesdo
a consultas e exames, gerando déficits no acompanhamento da salde in-
fantil. Para enfrentar esse desafio, fez-se necessario criar abordagens
mais humanizadas e ludicas, que tornassem a experiéncia médica menos
intimidadora e mais acolhedora.

Diante desse contexto, surge a necessidade de intervengdes que integrem
saude e educacgao, proporcionando um ambiente seguro para a realizagao
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de avaliagbes médicas e o aprendizado sobre bem-estar. O ambiente es-
colar entra como um local que promove o sentimento de valorizagao e
pertencimento nas criancas (GANDINI, 1999). Ja a palhagoterapia se des-
taca como uma estratégia inovadora ao transformar o atendimento em um
momento ludico, estimulando a participacao das criangas e reduzindo o
medo associado ao cuidado médico tradicional no ambiente hospitalar.

Aintervencéao realizada na Escola Municipal Santa Tereza teve como obje-
tivo superar essas barreiras, oferecendo exames de saude em um ambi-
ente descontraido e promovendo a conscientizagcao sobre cuidados pre-
ventivos. Combinando atividades recreativas com atendimentos médi-
cos, 0 projeto buscou identificar condicdes de saude e também criar um
impacto positivo na percepgao das criangas com seu proprio bem-estar.

Apresentacao do Projeto

O projeto de extensdo Brincart surgiu em 2016, no curso de medicina da
Universidade Catélica de Pernambuco (UNICAP), atualmente é formado
por estudantes de diversos periodo do curso de medicina da UNICAP, e
esta sob orientacédo do Doutor e Professor Alvaro Vieira de Mello e do Psi-
co6logo Rafael Barreiros, mais conhecido como “Dom Gentileza”.

Figura 2: Extensionistas do Brincart.
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O Brincart € um projeto de palhacaria voltado a area da saude e tem suas
atuacoes na Santa Casa da Misericordia do Recife, Hospital Maria Lucinda
e no setor de Oncologia Pediatrica do Real Hospital Portugués. As atua-
¢bes do projeto acontecem semanalmente nesses locais, sendo realiza-
das por grupos de membros do projeto e por um monitor, que € um vete-
rano do projeto, que guia os demais durante as atuagdes. O projeto utiliza
tanto da palhagoterapia como da musicoterapia, ludoterapia e contagao
de histérias.

As atuagbes tém como objetivo trazer um momento de diverséo e de troca
tanto para os estudantes como para os pacientes e para as equipes mul-
tidisciplinares presentes nesses hospitais. Diferente de outras atuagoes
de palhagaria em hospitais, o cerne do projeto nao é apenas o entreteni-
mento, é promover essa troca entre os pacientes e a equipe médica com
os “palhacos” de maneira leve, ndo buscando minimizar a realidade dos
pacientes mas tornar a hospitalizagdo menos cansativa e dolorosa. A es-
séncia do projeto esta no “Aqui e agora”, valorizando cada encontro como
uma oportunidade unica de acolher e compartilhar algo se o outro permi-
tir essa troca.

O projeto visa resgatar a sociabilidade dos pacientes e estimular a expres-
séo emocional, contribuindo para diminuicdo do estresse e do medo dos
pacientes. Em relacdo aos estudantes visa promover, durante a gradua-
¢ao, uma formacgéo humanistica, fortalecendo os principios éticos, e am-
pliando a visdo sobre o paciente, vendo-o como um todo, integralmente.
Os estudantes também desenvolvem uma maior habilidade de comuni-
cagao, planejamento e trabalho em equipe.

A metodologia para a agao realizada na Escola Municipal Santa Tereza, foi
aplicada através da elaboracao de um plano que tinha como objetivo bus-
car garantir uma abordagem estruturada e eficaz, assegurando que os be-
neficios da palhagoterapia fossem plenamente aproveitados pelas crian-
¢as e estudantes envolvidos.
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Para recepcgdo das criangas, os estudantes e os integrantes do projeto
chegaram com suas “peles”, ou seja, suas caracterizacoes, e interagiram
de forma ludica para criar um ambiente acolhedor e promover a socializa-
¢cao das criangas. Ap0Os a recepgao, foram realizadas brincadeiras en-
quanto as criancas faziam alguns exames, como acuidade visual, avalia-
¢Oes dermatoldgicas e coleta de dados antropomeétricos. Com a interca-
lagdo entre os exames e brincadeiras, a resisténcia e o medo das criangas
foram minimizados, tornando o momento mais tranquilo para os peque-
nos.

Apds o atendimento, foram promovidos momentos de conversa e distri-
buicao de lanches para as criancas. O evento foi finalizado com uma ce-
lebragéo, reforgando o vinculo entre estudantes, criangas e educadores,
além de destacar a importancia do cuidado humanizado. A metodologia
utilizada garantiu um impacto positivo tanto para as criangas quanto para
os estudantes envolvidos, promovendo a integracéo entre salde, educa-
¢ao e ludicidade.
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Figura 3: Discentes de Medicina e extensionistas do Brincart com alunos
da Escola Municipal Santa Tereza.

Impacto do Projeto

O projeto de palhagoterapia impacta diretamente os Objetivos de Desen-
volvimento Sustentavel (ODS) 3 — Saude e Bem-Estar e 4 — Educacéo de
Qualidade. Ao levar a metodologia da palhagoterapia para o ambiente es-
colar, a iniciativa promoveu um impacto significativo na saide emocional
e mental das criancas, reduzindo a ansiedade e 0 medo em contextos de
atendimento médico. A ludicidade inserida nos atendimentos de acui-
dade visual, dermatoldgicos e na coleta de dados antropométricos possi-
bilitou que as criancas se sentissem mais confortaveis e engajadas no cui-
dado com sua propria saude. Essa abordagem inovadora fortaleceu a re-
lagcao entre escola, comunidade e universidade, ampliando o acesso a
servigos de salde de maneira humanizada.

No dmbito do ODS 4 - Educagédo de Qualidade, a agao trouxe beneficios
que vao além da assisténcia médica. O uso de jogos e atividades recreati-
vas estimulou habilidades cognitivas e sociais dos alunos, fortalecendo o
aprendizado e incentivando um ambiente escolar mais acolhedor. Crian-
cas em situacao de vulnerabilidade puderam ter acesso nao apenas a ser-
vicos de saude, mas também a uma experiéncia ludica que reforgou sua
participacao ativa no ambiente educacional.

A experiéncia na Escola Municipal Santa Tereza proporcionou aos estu-
dantes de Medicina um aprendizado pratico valioso. Ao interagir com as
criangas, os estudantes desenvolveram habilidades interpessoais essen-
ciais, como comunicagao eficaz, escuta ativa e empatia. Além disso, a ne-
cessidade de adaptar a linguagem médica para um publico infantil desa-
fiou os participantes a se expressarem de forma mais acessivel, um apren-
dizado fundamental para a futura pratica profissional.
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Para Rafael Barreiros, o "Dom Gentileza", capacitador do projeto, a palha-
¢coterapia vai além de uma ferramenta ludica — € um convite ao encontro
genuino, onde a escuta e a empatia superam qualquer protocolo. Como
ele destaca:

"O Brincart € um laboratdrio vivo de humanizagdo em saude.
Aqui, a palhacaria ndo é s6 uma ferramenta, mas um convite:
atravessar as barreiras do papel social, despir-se das certe-
zas e entrar em contato com o outro de forma genuina. Para
os estudantes, é a chance de experimentar uma relagcdo es-
sencialmente horizontal, onde a escuta, a presenca e a em-
patia valem mais do que qualquer protocolo.”

Os alunos envolvidos relataram que a experiéncia os ajudou a enxergar a
medicina além da abordagem técnica, compreendendo a importancia do
cuidado humanizado. Gabriel Lopes, estudante do 8° periodo de Medicina
da Universidade Catodlica de Pernambuco, comentou:

"O Brincart me proporcionou encontros transformadores com
estudantes de medicina, trocas de vivéncias e aprendizados
profundos sobre a palhacaria como arte do encontro e do im-
proviso. A experiéncia, dificil de traduzir em palavras, mudou
minha forma de ver o mundo e a mim mesmo.”

Além disso, a acdo permitiu que os alunos aprimorassem seu trabalho em
equipe, planejamento e organizagéo. A necessidade de coordenacgéo en-
tre os membros do projeto para garantir que todas as criangas fossem
atendidas de forma eficaz foi um desafio que fortaleceu essas competén-
cias.

A comunidade escolar também reconheceu o impacto da iniciativa. Pro-
fessores e gestores relataram que a agao trouxe um clima mais leve para
a escola, permitindo que as criangas se expressassem com mais liber-
dade e confianca.
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A experiéncia na escola reforgou a importancia da extensao universitaria
na formacéo dos futuros médicos, proporcionando um aprendizado que
vai além das salas de aula. A conexao entre saude, educacéao e ludicidade
se mostrou essencial para transformar a forma como o cuidado € pres-
tado, garantindo que as criancas sejam vistas como protagonistas de sua
prépria saude e bem-estar.

Figura 4: Extensionista do Brincart e criangas da Escola Municipal Santa
Tereza.

Consideracgoes finais

A intervengao de palhagoterapia realizada na Escola Municipal Santa Te-
reza demonstrou-se uma ferramenta eficaz na abordagem de temas rela-
cionados a saude e ao bem-estar de maneira ludica e acessivel para as
criangas. Ao integrar salde e educacgao, a iniciativa facilitou a conscienti-
zagdo sobre cuidados bdasicos, tornando o aprendizado mais simples e
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atrativo para o publico infantil. Ainiciativa possibilitou a realizagcao de exa-
mes preventivos essenciais, além disso, ao associar atividades recreati-
vas ao cuidado com a saude, a agao fortaleceu a relagao entre escola, co-
munidade e universidade, ampliando a percepgao da importancia da
atencao a saude infantil.

Para os alunos de Medicina, essa experiéncia representou uma oportuni-
dade valiosa de crescimento pessoal e profissional. Eles puderam aplicar
seus conhecimentos tedricos e praticos, além de desenvolver habilidades
sociais essenciais para a carreira médica. A agdo também fortaleceu o
vinculo entre a comunidade e a universidade, evidenciando o impacto po-
sitivo das atividades de extensao tanto na formagado académica quanto no
bem-estar da populacgéo.

A palhacoterapia mostrou-se uma experiéncia enriquecedora para 0s es-
tudantes de medicina e para as criangas atendidas. A iniciativa foi trans-
formadora, contribuindo para o desenvolvimento integral das criangas e
para o crescimento profissional dos alunos envolvidos. Para o futuro, re-
comenda-se a ampliacdo de agcdes semelhantes em outras instituicdes
de ensino, visando beneficiar um maior nimero de criangas em situagdes
de vulnerabilidade.
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Figura 5: Extensionista do BRINCART e estudantes de medicina da
UNICAP.
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CAPITULO 16

ATENDIMENTO CARDIOVASCULAR A POPULACAO EM
SITUACAO DE RUA: INTERVENGAO ACADEMICA EM
SAUDE NA CASA DO PAO
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SAUDE E
BEM-ESTAR

Nos ultimos anos, o crescimento da populagdo em situagéo de
L rua no Brasil tém evidenciado desigualdades sociais e

dificuldades no acesso a saude. O SUS garante atendimento
— universal, mas a realidade mostra barreiras que impedem esse
DE QUALIDADE direito. Em Recife, a Casa do P4do é um espaco de acolhimento
i que busca suprir algumas dessas necessidades. A Liga de
|!ﬂl Cirurgia Cardiovascular da UNICAP, realizou atendimentos
focados na saude cardiovascular dessa populagéo, oferecendo
IGUALDADE afericdo de pressdo, exames fisicos e orientagbes. A agédo
S proporcionou aprendizado prdtico e humanizado para os
estudantes, além de um impacto positivo na vida dos assistidos.

Muitas dessas pessoas enfrentam dificuldades para acessar

servicos de saude, tornando essencial a realizagdo de

1 gg‘s’m{mﬁ intervenc6es como essa. Além disso, o contato direto com essa
- realidade reforcou a importdncia de uma medicina mais
4d =) empatica e acessivel. A experiéncia mostrou como pequenas
A 4 acOes podem fazer a diferenca e incentivou a formagdo de
futuros profissionais mais comprometidos com a equidade em

PARCERIAS E MEIOS Saljde.

DE IMPLEMENTAGAQ

Palavras-chave: Populagao em situagdo de rua; Saude cardio-
vascular; SUS; Extenséo universitaria; Medicina humanizada.
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Introducao

Nos ultimos anos, tem-se observado um crescimento expressivo da
populagcédo em situagdo de rua no Brasil, atingindo cerca de 281 mil
pessoas (IPEA, 2022). Essa realidade reflete um aumento das
desigualdades sociais e do acesso precario a servigcos essenciais,
incluindo a saude. Diante desse cenario, essa parcela da populagao
enfrenta diversas vulnerabilidades que comprometem diretamente a sua
salde, tendo em vista que populacbes menos privilegiadas
socioeconomicamente sdo propicias de virem a obito por doengas
cardiovasculares (ISHITANI et al., 2006).

O Sistema Unico de Saude (SUS) preconiza a universalidade e
integralidade do cuidado, mas hé desafios significativos na
implementacdo de politicas publicas que garantam efetivamente o
atendimento adequado a essa populagcdo. Dessa maneira, iniciativas
académicas tornam-se uma estratégia importante para complementar as
acbes do poder publico, minimizando as barreiras assistenciais e
ofertando cuidados que possam impactar positivamente a salde dessas
pessoas, a0 mesmo tempo em que promovem a formacgao de futuros
profissionais de salde mais preparados para lidar com desigualdades
sociais e sanitarias de forma mais empatica e solidaria.

Em Recife, onde ha uma significativa concentracao dessa populacdo em
areas centrais, observa-se uma demanda crescente por servigos de
salde acessiveis e adaptados as suas necessidades especificas. Porém,
assim como outras grandes cidades brasileiras, enfrenta dificuldades
estruturais na oferta de servigos de assisténcia a populagédo em situagao
derua. Esse contexto evidencia a necessidade de agdes interdisciplinares
que integrem diferentes setores da sociedade, incluindo universidades,
para desenvolver intervengdes que garantam acesso digno e qualificado
a saude.
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Diante dessa realidade, essa agéo ocorreu na Casa do Pao, um espacgo de
acolhimento e suporte social localizado no bairro Sdo José, no centro do
Recife, com o intuito de promover a dignidade social as pessoas em
situacdo de rua. A instituicdo € um Gesto Concreto do 18° Congresso
Eucaristico Nacional de 2022 e tem como finalidade colaborar para
diminuir as desigualdades sociais. Contando com servigos como
marmitas, banho, lavanderias, roupas e atendimentos em saude. Essa
instituicao conta com o auxilio de voluntarios independentes e vinculados
a universidades, como a Universidade Catdlica de Pernambuco.

_

Foto 1: Prédio da Instituicao Beneficente Casa do Pao. Fonte: Google imagem
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Apresentacao do Problema/Desafio

De acordo com o Censo Pop Rua, da Secretaria de Desenvolvimento
Social, Direitos Humanos, Juventude e Politicas sobre drogas, realizado
em 2023, a cidade do Recife possui 1.806 moradores de rua, dos quais
quase 60% nunca deixaram de estar nessa situagcao. Dentro desse
contexto de extrema vulnerabilidade, apenas 40% dao prioridade as
questoes de salde.

Viver na rua traz consigo diversos entraves para a questdo da saude
basica, como a territorialidade, j4 que se torna muito dificil que o
individuo se vincule a uma Unica Unidade Basica de Saude (UBS), visto
que ocorrem problemas nas ruas principalmente em relagcéo a drogas e
formagéao de grupos. Além disso, o preconceito dentro das unidades de
salde é umarealidade a ser encarada. Ha também uma problematicaem
relacdo a adesao aos tratamentos ja que na maioria das vezes se tratam
de pessoas usuarias de drogas, que ndo aceitam viver com as regras dos
abrigos, o que acaba os expondo as ruas e aos roubos constantes,
inclusive de medicamentos nas ruas. Diante da situacao de salude que
essa populacédo apresenta, convém uma atengcao no processo saude e
doencade forma diferenciada, sendo esse entendimento importante para
aformacéao de agoes pelos servigos de saude (CARNEIRO, JUNIOR.1988).

Ademais, a exposicdo constante a situagdes de violéncia abalam
fortemente na questdo psicoldgica e fisica, pois mesmo que o individuo
tenha percepcédo do seu estado de saude, agressbes ou até mesmo a
insalubridade podem fazé-lo perder o sentido da vida. Esse publico

é acometido gravemente por situagdes de salde mais complexas que
requerem cuidado especializado, como doengas cronicas, dependéncia
quimica, transtornos de ordem psicoldgica, que sao potencializados pelo
estado de subnutricao latente.
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E importante salientar também a escassez de recursos e estrutura
voltados para a mobilidade dessa populagdo. Essa situagdo se
potencializa pela omissédo institucional quando se trata desse publico,
que, porvezes, necessita de uma atengao multidisciplinar. O vinculo com
unidades de saude néo € estabelecido e até mesmo Consultérios na Rua
encontram limitagdes nesse acompanhamento ja que a populagcdo de
uma regiao esta em constante mudanga. Esse publico se destaca como
um grande desafio de saude publica e demanda cuidados especiais.

Diante desses desafios, a intervencgéo foi realizada na Casa do Pao, no
bairro de Sao José, dia 14 de dezembro de 2025, em parceria com o
Projeto de Extensdo Reconstrua da Universidade Catdlica de
Pernambuco. A Liga de Cirurgia Cardiovascular (LCCV) foi convocada
para realizar atendimentos voltados para individuos que possuiam
queixas de dor toracica, formigamentos, taquicardia. Os servigos
oferecidos incluiram a afericdo de pressdo arterial, exame fisico
cardiovascular, orientacdes em caso de alteragdes identificadas e outros
atendimentos cardiovasculares bdésicos. Esses procedimentos séo
fundamentais para a prevencgéo e identificagdo precoce de patologias
cardiovasculares. Pessoas em situacao de rua sdo negligenciadas quanto
ao acesso a saulde de qualidade e frequentemente expostas a diversos
fatores de risco que propiciam o desenvolvimento de complicagdes,
tornando ainda mais essencial a abordagem preventiva e educativa
promovida pela agéo.

Impacto do Projeto

A acao realizada representa uma iniciativa de grande relevancia tanto
para a populacdo assistida quanto para a formacdo académica dos
estudantes.

Para a populagdo atendida, o impacto da acéo ultrapassa o aspecto
clinico. Muitas dessas pessoas enfrentam barreiras significativas quando
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se trata do acesso a servigos de saude devido a falta de documentagéo e
estigma social, por exemplo. Assim, a acao oferecendo cuidados de
forma humanizada nao sé promove a saude cardiovascular, mas também
resgata a dignidade dessas pessoas. Ademais, ao receberem
informacgodes sobre prevengao e autocuidado, os beneficiarios se tornam
mais capacitados para monitorar e compreender sua propria saude
dentro do possivel.

Para os estudantes envolvidos, a experiéncia representa uma
oportunidade de aprendizado pratico e desenvolvimento de importantes
habilidades como a empatia, o acolhimento, a abordagem integral do
paciente e até mesmo a reflexdo quanto a necessidade de promogéao da
equidade em saude. Além disso, a necessidade de realizar exames
clinicos e fornecer orientagdes de maneira clara e acessivel aprimora a
comunicagcdo e a capacidade de tomada de decisdo por parte dos
estudantes.

Arelacao da iniciativa com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) estabelecidos pela ONU (Organizagcdo das Nag¢des Unidas) com
inicioem 2015 é evidente. O ODS 1, que busca acabar com todos os tipos
de pobreza, foi abordado, no caso, se tratando da pobreza quanto ao
acesso asaude. O ODS 3, que visa garantir uma vida saudavel e promover
0 bem-estar para todos, é diretamente impactado pela agdo, que leva
assisténcia médica a uma populagao negligenciada. O ODS 10, que trata
da reducéo das desigualdades, também é contemplado, pois a atividade
busca minimizar as disparidades no acesso a saude. O ODS 11, que trata
de tornar as cidades mais inclusivas, também foi contemplado através da
inclusdo de uma parcela da populagdo socialmente negligenciada nos
servigos de saude. Além disso, o ODS 4, relacionado a educacgao de
qualidade, se reflete no aprendizado pratico e na formacdo humanizada
dos estudantes de medicina.
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Dentre os depoimentos coletados apds a consulta, houve um que
chamou a atencdo dos extensionistas de forma positiva: “E, a doutora
falou que eu tenho que ir ‘pro’ CAPS ver esse meu vicio e que essas dores
‘6’ por conta da droga. E, vou tentar ver ‘pra’ me cuidar. E mudar de vida,
assim da mais ndo” o depoente nao quis se identificar. A estudante de
Medicina Evelyne Imidio também deixou um depoimento marcante:
“Participar dessa intervengao foi uma experiéncia transformadora. Desde
o primeiro atendimento, percebi o impacto que a medicina pode ter na
vida de quem mais precisa. Muitos chegaram cheios de receios e
inseguranca, mas aos poucos, com escuta e cuidado, fomos criando um
ambiente seguro que eles se sentiam acolhidos de verdade.

Muito além de aferir a presséao e orientar sobre doencgas cardiovasculares,
ouvi histdrias de luta que me marcaram profundamente. Vi como a falta
de acesso a salde e a soliddo afeta diretamente a qualidade de vida
dessas pessoas. Isso que a gente faz, esses pequenos gestos, uma
explicagcdo clara ou um simples ‘como vocé esta?’, fizeram toda a
diferenca para mim e espero que tenha acrescido um pouco na dura
rotina que eles possuem. Viver isso reforgou o meu compromisso com
uma medicina mais humana e, principalmente, acessivel. Aprendi que
tratar um paciente vai muito além de exames e diagnésticos, que,
infelizmente, ndo tivemos acesso aqui e muitos pacientes nao possuem
nem documentos para acessar esses servicos mais especializados. E
complicado e necessita de uma escuta ativa e empatica. Sai dessa
experiéncia com o coragao cheio de gratidao e a certeza de que escolhio
caminho certo. Espero levar esses aprendizados para toda a minha
trajetdria profissional”.
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Foto 2: Extensionistas colaborando com a distribuicao do café da manha
Fonte: autores

Foto 3: Extensionistas e especialista em um dos consultérios Fonte:
autores
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Apresentacao do projeto

O presente projeto de agdo em saude foirealizado pelas ligas académicas
Liga de Cirurgia Cardiovascular (LCCV) e Reconstrua, vinculadas a
Universidade Catolica de Pernambuco (UNICAP). O objetivo central da
agao consistiu na promogao da saude e do bem- estar dos integrantes da
comunidade e dos frequentadores da Casa do Pdo, mediante a oferta de
atendimento médico especializado em cardiologia de forma gratuita e
orientacoes acerca dos cuidados com a saude.

A atividade foi organizada com a colaboracao das duas ligas académicas
da universidade, objetivando o envolvimento do corpo discente e docente
da UNICAP com acomunidade. ALCCV contou com a participagdo de oito
académicos e dois profissionais especializados, juntamente com o
médico ja vinculado, os académicos ficaram responsaveis pela aferigao
da presséao arterial, da frequéncia cardiaca, da oximetria de pulso e pela
realizagao da ausculta cardiaca e respiratéria dos pacientes.

Para assegurar a precisdo dos exames, utilizaram-se equipamentos
adequados, como oximetros, estetoscopios e esfigmomandmetros, os
quais foram fornecidos pelos préprios integrantes. A agao foi realizada na
Casa do Péo, situada no bairro de Sao José, um espaco de convivéncia e
apoio comunitario, no qual a parte de atengcao a saude é composta por
dois consultdrios que possuem medicamentos, tais como remédios para
analgésicos, anti-inflamatdrios, anti parasitarios adquiridos através de
doacoes.

Nesse contexto, aproximadamente 20 pessoas, entre homens e mulheres
de diferentes faixas etarias, participaram da triagem e receberam
atendimento especializado de acordo com as demandas passadas pela
instituicao beneficente.

Durante os atendimentos, foi coletada a queixa principal dos pacientes,
possibilitando uma anélise mais aprofundada dos sintomas. Ademais, os
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extensionistas explicavam de forma clara e acessivel os resultados
obtidos na afericdo da pressao arterial, oferecendo orientagdées quanto
aos cuidados necessarios para a manutengdo da saude.
Encaminhamentos a Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) e
orientacbes acerca dos prejuizos causados pelas drogas ao sistema
cardiovascular.

Ajustificativa para arealizacdo dessa acdo esta ancorada na necessidade
de ampliar o acesso a servicos de saude para grupos socialmente
vulneraveis. Arealizagao de atividades como essa ndo apenas beneficia a
populacdo em situacao de rua, mas também contribui para a formacao
académica e humanistica dos extensionistas. Assim, a experiéncia
adquirida por meio dessa acéao reforga a importancia de uma formacéao
médica voltada para a promocao da equidade e da justica social no
cuidado a saude.

Foto 4: Todos os discentes e docentes envolvidos. Fonte: autores
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Consideracoes Finais

Em sintese, a vulnerabilidade da populacdo em situagao de rua evidencia
a urgéncia de politicas e praticas que garantam o acesso a servigos de
salde dignos e inclusivos. A acao realizada na Casa do Pdo exemplifica
como parcerias entre universidades, instituicbes sociais e o poder
publico podem minimizar barreiras assistenciais, promovendo cuidados
humanizados e preventivos. Essa experiéncia nao sé impactou
positivamente a saude dos assistidos, mas também contribuiu para a
formagédo de profissionais mais sensiveis e comprometidos com a
promocgéao da equidade em saude.

Ao alinhar-se aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel, a agéo
reforca a necessidade de ampliar e fortalecer outras agdes que resgatem
a dignidade de individuos marginalizados. Nesse sentido, a obra “Vida
que ninguém vé” de Eliane Brum, sintetiza de forma poética e humanista
as histérias intensas e muitas vezes invisiveis daqueles que vivem a
margem da sociedade. Assim como o livro nos convida a refletir sobre
empatia, solidariedade e justica social, a agdo feita pela Liga de Cirurgia
Cardiovascular ressalta a importéncia de enxergar e valorizar cada vida,
independentemente de sua condig¢éo social.

Portanto, a integracdo de préaticas de saude com uma abordagem
humanizada nao apenas transforma a experiéncia dos assistidos, mas
também fomenta a reflexdfo e a formacdo de profissionais
comprometidos com a construcdo de uma sociedade mais justa e
inclusiva.
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CAPITULO 17

IMPACTO DO PROJETO DE EXTENSAO EM
PALHACOTERAPIA BRINCART NO PERIODO DE
ENFERMIDADE DOS IDOSOS INTERNADOS NO

HOSPITAL SANTA CASA DE MISERICORDIA
D. O. I.: _https://doi.org/10.5281/zen0d0.17632478

Luisa Marinho Ramos Lima
Maria Eduarda de Lima Cabral
Maria Fernanda Azevedo Chagas
Milenna Pontes Cordeiro

e Alvaro Antbnio Cabral Vieira de Mello

_/\I\/\' A hospitalizagédo de pessoas idosas frequentemente intensifica
sentimentos de vulnerabilidade, ansiedade e soliddo, decorren-
EDUCAGAD tes do afastamento da rotina familiar e da experiéncia de depen-
""”A""“”E_ déncia fisica e emocional. Diante desse cenario, praticas de hu-
I!!l ' manizagao tornam-se fundamentais para promover um cuidado
integral que contemple dimensdes clinicas, psicoldgicas e soci-
ais. Inserido nesse contexto, o projeto de extensdo BRINCART,
IGUMLDACE da Universidade Catélica de Pernambuco (UNICAP), utiliza a pa-
lhagoterapia como ferramenta de acolhimento no Hospital
g Santa Casa de Misericérdia. As intervengdes ludicas realizadas
pelos estudantes de Medicina contribuem para aliviar o sofri-
- mento, fortalecer vinculos afetivos e proporcionar momentos de
1 ::gm:m[s alegria aos pacientes geriatricos. Além do impacto positivo no
-~ bem-estar emocional dos idosos, o projeto também exerce pa-
=) pel formativo relevante, favorecendo o desenvolvimento de em-
v patia, escuta ativa e sensibilidade na pratica clinica dos futuros
—— profissionais de saude. Assim, o BRINCART evidencia a impor-
DE IMPLEMENTAGAD tancia da arte na humanizagao do cuidado hospitalar e reafirma
seu potencial transformador tanto para os pacientes quanto

@ para os estudantes envolvidos.

Palavras-chave: Humanizagéo do cuidado, Palhagoterapia, Ido-
sos hospitalizados, Extensao universitaria
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Introducéo

A hospitalizacéo, por si s6, ja € um periodo desafiador, mas quando
envolve idosos, os desafios se multiplicam. Além da fragilidade fisica que
frequentemente os acomete, a internacao representa também um
impacto emocional profundo, dado o distanciamento da rotina familiar, a
ruptura com o ambiente doméstico e, em muitos casos, a sensagao de
vulnerabilidade que pode se intensificar diante daimensidao do ambiente
hospitalar. A rotina hospitalar, que inclui procedimentos médicos
frequentes, horarios rigidos e a constante presenga de profissionais de
saude, pode ser ainda mais angustiante, gerando sentimentos de
ansiedade, medo e até soliddo nos pacientes, especialmente nos mais
velhos.

Diante desse cenario, torna-se fundamental a implementagédo de
estratégias que promovam a humanizagéo do cuidado. O objetivo nédo é
apenas tratar a doenga, mas também transformar o ambiente hospitalar
em um espaco acolhedor, no qual o paciente se sinta respeitado,
valorizado e reconectado com o mundo ao seu redor. A humanizagéo do
cuidado implica em olhar para o paciente de maneira integral,
considerando ndo s6 os sintomas clinicos, mas também o impacto
psicoldgico e social da hospitalizagdo. Uma abordagem mais empatica
pode contribuir significativamente para a recuperacdo e o bem-estar
emocional dos pacientes, tornando o processo de cura mais completo e
menos doloroso.

E nesse contexto que a arte surge como uma poderosa ferramenta de
transformacéo do ambiente hospitalar. De modo que proporcione alivio
emocional e fortalecimento dos vinculos com os pacientes, equipe
médica e familiares. No caso dos idosos internados, a arte pode atuar de
maneira ainda mais impactante, criando momentos de prazer e distragao
que ajudam a diminuir a percepg¢ao de sofrimento e soliddo. A expresséao
artistica, como a musica, o teatro e, especialmente, a palhacaria, oferece
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um espago Uunico de ressignificagdo da experiéncia hospitalar,
proporcionando momentos de alegria e conexdo emocional.

Fonte: Autores.

Dentro desse contexto, o BRINCART é um exemplo de como a arte
pode ser integrada ao cuidado hospitalar de forma eficaz. O projeto de
extensdo em palhacoterapia, formado por estudantes do curso de
medicina da Universidade Catélica de Pernambuco (UNICAP), tem como
objetivo promover a leveza e o bem-estar no ambiente hospitalar por meio
da arte do palhago. Ao realizar atividades ludicas e interagbes
humanizadas, o BRINCART consegue ndo apenas entreter, mas também
proporcionar um acolhimento emocional essencial para os pacientes,
profissionais de saude e suas familias. Através da atuagao dos palhacgos,
os estudantes tém a oportunidade de desenvolver uma escuta ativa e um
olhar mais sensivel para as necessidades emocionais dos pacientes, algo
que vai além do simples tratamento clinico.
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No Hospital Santa Casa de Misericdrdia, um dos locais onde o projeto
esta em funcionamento, o BRINCART tem demonstrado um impacto
significativo, especialmente no cuidado dos pacientes geriatricos. Ao
proporcionar momentos de alegria, distracdo e conexdo, o projeto
contribui para a criagcdo de vinculos afetivos que ajudam a combater a
solidao e o sofrimento que muitos idosos enfrentam durante a internacgéo.
As intervencdes dos palhacos criam um espago de acolhimento
emocional, oferecendo ndo apenas momentos de diversdo, mas também
um canal para que os idosos possam expressar suas emocgoes e, de certa
forma, encontrar alivio para os medos e angustias que muitas vezes
acompanham a internacao.

Além disso, o BRINCART também desempenha um papel educativo
valioso na formacéo dos futuros profissionais de saude. Ao interagir
diretamente com os pacientes de maneira sensivel e empatica, os
estudantes aprendem a enxergar o paciente ndo apenas como um ser
doente, mas como uma pessoa com uma histdria de vida, com emocgodes
e com necessidades psicolégicas que vao além da medicina
convencional. Essa experiéncia contribui para a formacédo de
profissionais da saude mais humanizados, atentos as dimensoes
emocionais do cuidado e capazes de integrar praticas artisticas no
processo de cura. O projeto, portanto, ndo sé impacta positivamente os
pacientes internados, mas também molda a futura pratica médica,
tornando-a mais sensivel e empatica.

Apresentacao do Problema/Desafio

7

O envelhecimento é uma fase da vida que traz consigo diversas
mudangas e desafios, tanto fisicos quanto emocionais e sociais. Com o
avango da idade, muitos idosos enfrentam condigdes de saude mais
delicadas, tornando a hospitalizagcdo uma realidade frequente. No
entanto, estar internado em um ambiente hospitalar pode ser uma
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experiéncia dificil, ndo apenas pelos aspectos clinicos da doenga, mas
também pelo impacto psicolégico e social que essa situagdo acarreta. A
internacao muitas vezes representa um afastamento da rotina, da familia
e dos circulos sociais, levando a sentimentos de solidao, ansiedade e, em
alguns casos, até depresséao.

Além disso, a hospitalizagdo, em sua esséncia, geralmente nao é vista
pelos pacientes como uma situagao agradavel, pois esta associada ao
processo de adoecimento, a dependéncia e a vulnerabilidade. No caso
dos idosos, essa realidade pode ser ainda mais marcante, visto que
muitos ja enfrentam limitagdes na autonomia e na mobilidade. Assim, o
ambiente hospitalar, que deveria ser um local de recuperacao e cuidado,
pode se tornar um espacgo de angustia e sofrimento emocional. Diante
desse cenario, é fundamental que as instituicbes de saude adotem
praticas humanizadas que minimizem os impactos negativos da
internacdo e promovam o bem-estar dos pacientes.

No entanto, um dos principais desafios dentro desse processo de
humanizacdo é compreender que cada paciente possui sua propria
historia, experiéncias e formas de lidar com a hospitalizacao. Cada idoso
vivencia sua internagcdo de maneira Unica, com diferentes niveis de
aceitacao e enfrentamento da doencga. Dessa forma, a humanizacgéao do
atendimento hospitalar deve ir além dos protocolos médicos e incluir
abordagens personalizadas, que respeitem a individualidade de cada
paciente e busquem tornar sua experiéncia mais leve e acolhedora.

Nesse sentido, o projeto BRINCART surge como uma estratégia
para transformar a experiéncia hospitalar dos idosos, utilizando a
palhacoterapia como uma ferramenta de humanizacéo e ressignificagao
do ambiente hospitalar. O desafio do projeto estd em minimizar os
impactos negativos da internagdo, oferecendo momentos de leveza,
interacdo e conexdo, de maneira individualizada, para os pacientes
geriatricos internados no Hospital Santa Casa de Misericérdia. Mais do
que proporcionar entretenimento, a atuacao dos estudantes-palhacgos
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busca reduzir a ansiedade e contribuir para uma percepg¢io mais positiva
do ambiente hospitalar.

Fonte: Autores.

Apresentacao do Projeto

Criado em 2016, o BRINCART é um projeto de extenséao vinculado
a Universidade Catdlica de Pernambuco, sob a coordenacgéo do professor
Dr. Alvaro Antbnio Cabral Vieira de Mello. A iniciativa utiliza a
palhagoterapia como principais ferramentas para promover atividades
em ambientes hospitalares, alcancando pacientes de diferentes faixas
etarias.

O BRINCART tem como propdsito proporcionar momentos de
leveza e bem-estar a pacientes hospitalizados e seus acompanhantes,
utilizando elementos ludicos e interativos. Por meio de dindmicas de
humor, escuta ativa e interagao, o projeto busca transformar o ambiente
hospitalar em um espaco mais acolhedor e humanizado.
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Além do impacto positivo na rotina dos pacientes, a experiéncia
também oferece aos estudantes de graduacdo uma oportunidade Unica
de aperfeicoar habilidades interpessoais e desenvolver uma abordagem
humanistica na relagdo com os pacientes. Dessa forma, o projeto nao
apenas contribui para o bem-estar dos internados, mas também
enriquece a formacéo dos futuros profissionais da saude, incentivando
uma pratica mais sensivel e empatica no cuidado com o outro.

Fonte: Autores.

Impacto do Projeto

Atualmente, a palhagaria no ambiente hospitalar atua como um
bom método para distrair e diminuir o desconforto dos pacientes e seus
familiares durante o periodo de hospitalizagao. Devido as suas funcoes
empaticas e humoristicas, a intervengdo do palhago em hospitais,
entretém as pessoas, aliviando o sentimento de apreensao e ansiedade
proporcionado pelo periodo de enfermidade (Diogini et al., 2023).

O projeto em palhagoterapia BRINCART apresenta um impacto
direto na promocéao da saude e do bem-estar social, um dos principais
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) no Brasil até o ano de
2030, visando o acolhimento e cuidado integral do idoso. A partir do
desenvolvimento desse ODS, é esperado que os envolvidos na atuacéo
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do projeto também participem da crescente paz e prosperidade do pais
por meio da empatia e desenvolvimento da escuta ativa.

As atuacgdes do projeto em hospitais na Regido Metropolitana do
Recife (RMR), em especial no Hospital Santa Casa de Misericérdia
(HSCM), os integrantes do projeto participam ativamente das interagdes
com pacientes geriatricos, criando vinculos e diminuindo o estresse
psicolégico provocado pelo internamento hospitalar. A principal
repercussao esperada dessas atuacoes € restaurar o simples ato de
brincar dos idosos por meio das risadas, da satisfagcdo e da perspectiva
positiva de cada situagao. O objetivo principal do projeto é estimular de
formaintegral o envolvimento do paciente naforma ludica das conversas,
permitindo a abertura e a liberdade do paciente em expor seus
sentimentos sejam eles positivos ou negativos, visando sempre seu bem
estar.

A partir da perspectiva “brincalhona” e muitas vezes
despreocupada do palhago, os pacientes idosos se sentem mais
confortdveis em expor seus pensamentos que muitas vezes sao
reprimidos pelo medo e distancia emocional entre esses pacientes
geriatricos e os profissionais de salde. Desse modo, o acolhimento € o
ponto primordial para todas as agbes do BRINCART, visto que pode
auxiliar o paciente a exprimir pensamentos de angustia associados ao
internamento.

Fonte: Autores.
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A interacdo dos integrantes do projeto, bem como a
disponibilidade e o interesse dos idosos e seus familiares séao
fundamentais na construgao dos vinculos na atuacdo da palhacoterapia.
No Hospital Santa Casa de Misericordia, os pacientes geriatricos
apresentam-se de modo geral disponiveis e dispostos a interacéo, o que
contribui para que o objetivo da palhagoterapia seja efetivo e o paciente
geriatrico se sinta melhor e menos aflito.

Apesar da palhacgaria visar um impacto no bem-estar préprio do
paciente, as agdes oferecem um impacto direto, positivo e pessoal na
vida do estudante e integrante do projeto. As experiéncias vividas tornam-
se lembrancas e exemplo vivo da expectativa nas futuras praticas
médicas dos profissionais que serdo formados apés o periodo de
graduacao.

Dado isso, segue relato de Luisa Marinho Ramos Lima, estudante
do 3° periodo de Medicina da Universidade Catdlica de Pernambuco,
atualintegrante do Projeto de Extensdo BRINCART: “A maioria das minhas
acdes na palhacoterapia aconteceu no Hospital Santa Casa de
Pernambuco e, sinceramente, nunca imaginei a palhacaria funcionando
com adultos, especialmente idosos. No entanto, fui surpreendida de
forma muito positiva. Uma das experiéncias mais marcantes ocorreu
quando entrei em uma enfermaria com pacientes bastante idosos. Assim
que chegamos, todos ficaram visivelmente felizes, com os olhos
brilhando, apesar da fragilidade e das condicbes de saude. Em outra
acdo, ao entrar em um quarto, percebi um senhor que estava silencioso,
apenas observando nossa interagcdo com os demais pacientes. Quando
estavamos saindo, decidi me aproximar de seu leito. Ele ficou tao feliz que
me disse palavras que me marcaram profundamente. No final, ele saiu
tocado pela experiéncia, e eu também?”, relatou a integrante do projeto.

A participagdo dos estudantes no projeto de palhagoterapia
BRINCART permite o amadurecimento de uma escuta ativa e a formacéao
de profissionais empaticos dispostos a ouvir o préximo. A interacdo e o
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vinculo construido na interagdo com os idosos do Santa Casa de
Misericéordia sdo compostos por trocas culturais e de cuidado,
favorecendo a um futuro exercicio da profissao médica com mais empatia
e acolhimento.

Consideracoes finais

O projeto BRINCART demonstra a importancia da palhagoterapia
como uma ferramenta essencial para a humanizacdo do cuidado
hospitalar, especialmente no atendimento a idosos internados. A
abordagem ludica e interativa dos integrantes nao apenas contribui para
a reducdo do estresse e da ansiedade dos pacientes geriatricos do
Hospital Santa Casa de Misericdrdia, mas também fortalece vinculos e
proporciona momentos de leveza e alegria em um ambiente
frequentemente marcado pela vulnerabilidade e pelo sofrimento. Dessa
forma, o projeto se destaca como um recurso valioso para a promogao do
bem-estar emocional dos pacientes, oferecendo um suporte que vai além
dos aspectos clinicos do tratamento.

Além do impacto direto na recuperacado emocional e psicolégica
dos idosos, a participagao dos estudantes tem um papel fundamental na
construgcdo de uma pratica profissional mais sensivel e humanizada. A
interacdo com os pacientes permite o desenvolvimento de habilidades
como a escuta ativa, a empatia e a comunicagdo eficaz, aspectos
essenciais para um atendimento mais acolhedor e centrado na pessoa.
Assim, o projeto ndo apenas transforma o ambiente hospitalar, tornando-
0 mais leve e humano, mas também contribui para a formacao de futuros
profissionais da saude mais atentos as necessidades subjetivas dos
pacientes
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Fonte: Autores.

Dessa maneira, o BRINCART néo se limita a ser uma iniciativa de
entretenimento dentro do hospital, mas representa uma mudancga
significativa na forma como o cuidado é prestado. Ao unir arte, saude e
educacéo, ele reafirma o papel da humanizagdo como um pilar
indispensavel na assisténcia hospitalar, deixando uma marca tanto para
os pacientes atendidos quanto para os estudantes que vivenciam essa

experiéncia.
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Este livro reline experiéncias extensionistas da Universidade Catélicade
Pernambuco (UNICAP), articuladas ao Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel 3 (ODS 3) — Saude e Bem-Estar. A obra parte da convicgao
de que a universidade cumpre sua missao social quando se abre ao di-
alogo com a sociedade, colocando o conhecimento académico a ser-
vico da vida, da dignidade e da justica social.

Organizado em quatro eixos tematicos — Psicologia, Fisioterapia e Nu-
tricdo, Fonoaudiologia e Medicina — o e-book apresenta projetos que
evidenciam a saude em sua dimensao integral: fisica, mental, social e
comunitaria.

Mais do que uma coletanea de relatos, a obra é um testemunho da vo-
cacao transformadora da extensao universitaria: promover impacto so-
cial imediato e, ao mesmo tempo, formar profissionais comprometidos
com a ética do cuidado e com os desafios da Agenda 2030. Cada capi-
tulo demonstra que os ODS néo sao metas distantes, mas praticas con-
cretas que se realizam nos territérios locais. Assim, o e-book convida
estudantes, professores, profissionais de saude e sociedade em geral a
reconhecerem que a promog¢ao da saude é tarefa coletiva, exigindo cor-
responsabilidade e engajamento.

UNIVERSIDADE
CATOLICA

DE PERNAMBUCO

o2 )
® EXTENSAO
UNICAP

ISBN 978-b65-01-685L1-8

9 ?86501“68561 3




	CAPÍTULO 1
	CAPÍTULO 2
	CAPÍTULO 3
	CAPÍTULO 4
	CAPÍTULO 5
	CAPÍTULO 6
	CAPÍTULO 7
	CAPÍTULO 8
	CAPÍTULO 9
	CAPÍTULO 10
	CAPÍTULO 11
	CAPÍTULO 12
	CAPÍTULO 13
	CAPÍTULO 14
	CAPÍTULO 15
	CAPÍTULO 16
	CAPÍTULO 17

